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บทที่ 1 
องค์ประกอบของการบริหารความเสี่ยง 

1.1 ความหมายและค าจ ากัดความของการบริหารความเสี่ยง 
ความเสี่ยง (Risk) หมายถึง โอกาสหรือเหตุการณ์ที่ไม่พึงประสงค์         

ที่อาจจะเกิดขึ้นในอนาคตและส่งผลกระทบหรือก่อให้เกิดความเสียหายท าให้
วัตถุประสงค์และเป้าหมายที่องค์กรก าหนดไว้เบีย่งเบนไปหรอืไม่ประสบผลส าเรจ็ 
ทั้งในด้านกลยุทธ์ การเงิน การด าเนินงาน และกฎระเบียบหรือกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

 ปัจจัยเสี่ยง (Risk Factor) หมายถึง ต้นเหตุหรือสาเหตุที่มาของ
ความเสี่ยง ที่จะท าให้ไม่บรรลุวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้ โดยต้องระบุได้ด้วยว่า
เหตุการณ์นั้นจะเกิดที่ ไหน เมื่อใดและจะเกิดขึ้นได้อย่างไรและท าไม  
ทั้งนี้สาเหตุของความเสี่ยงที่ระบุควรเป็นสาเหตุที่แท้จริง เพ่ือจะได้วิเคราะห์
และก าหนดมาตรการจัดการความเสี่ยงในภายหลังได้อย่างถูกต้อง 

การประเมินความเสี่ยง (Risk Assessment) หมายถึง กระบวนการ
ระบุความเสี่ยงและการวิเคราะห์เพ่ือจัดล าดับความเสี่ยงที่จะมีผลกระทบ
ต่อการบรรลุเป้าประสงค์ขององค์กร โดยการประเมินจาก 2 ด้าน  
คือโอกาสที่จะเกิดเหตุการณ์ความเสี่ยง (Likelihood) และผลกระทบ 
หากเกิดเหตุการณ์ความเสี่ยง (Impact) 

ระดับการบริหารความเสี่ยง หมายถึง สถานะของความเสี่ยง 
ที่ได้รับจากการประเมินโอกาสและผลกระทบของแต่ละปัจจัยเสี่ยง  
ซึ่งจะแบ่งออกเป็น 5 ระดับ คือ ความเสี่ยงสูงมาก ความเสี่ยงสูง  
ความเสี่ยงปานกลาง ความเสี่ยงต่ า และความเสี่ยงต่ ามาก  

การบริหารความเสี่ยง (Risk Management) หมายถึง กระบวนการ
ที่ใช้ในการบริหารจัดการให้โอกาสที่จะเกิดเหตุการณ์ความเสี่ยงลดลง  



 คู่มือการบริหารความเส่ียง กองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 

   

 
 

2 

หรือผลกระทบของความเสียหายจากเหตุการณ์ความเสี่ยงลดลง หรืออยู่
ในระดับที่องค์กรยอมรับได้ ซึ่งการจัดการความเสี่ยงมีหลายวิธี ดังนี้ 

1) การยอมรับความเสี่ยง (Risk Acceptance) เป็นการยอมรับความเสี่ยง
ที่เกิดขึ้น เนื่องจากไม่คุ้มค่าในการจัดการควบคุม หรือป้องกันความเสี่ยง 

2) การลด/การควบคุมความเสี่ยง (Risk Reduction) เป็นการ
ปรับปรุงระบบการท างานหรือการออกแบบวิธีการท างานใหม่เพ่ือลด
โอกาสที่จะเกิด หรือลดผลกระทบให้อยู่ในระดับที่องค์กรยอมรับได้ 

3) การกระจายความเสี่ยง หรือการโอนความเสี่ยง (Risk Sharing) 
เป็นการกระจายหรือถ่ายโอนความเสี่ยงให้ผู้อื่นช่วยแบ่งความรับผิดชอบไป 

4) หลีกเลี่ยงความเสี่ยง (Risk Avoidance) เป็นการจัดการ 
ความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงมากและหน่วยงานไม่อาจยอมรับได้ จึงต้อง
ตัดสินใจยกเลิกโครงการ/กิจกรรมนั้น 

การควบคุม (Control) หมายถึง นโยบาย แนวทาง หรือขั้นตอน
ปฏิบัติต่างๆ ซึ่งกระท าเพ่ือลดความเสี่ยง และท าให้การด าเนินการงาน
ขององค์กรบรรลุวัตถุประสงค์ตามเป้าหมาย แบ่งได้ 4 ประเภท คือ 

1) การควบคุมเพื่อการป้องกัน (Preventive Control) เป็นวิธีการ
ควบคุมที่ก าหนดขึน้เพ่ือป้องกนัไม่ใหเ้กิดความเสี่ยง และข้อผิดพลาดตัง้แตแ่รก 

2) การควบคุมเพื่อให้ตรวจพบ (Detective Control) เป็นวิธีการ
ควบคุมที่ก าหนดขึ้นเพื่อค้นพบข้อผิดพลาดที่เกิดขึ้นแล้ว 

3) การควบคุมโดยการชี้แนะ (Directive Control) เป็นวิธีการ
ควบคุมที่ส่งเสริมหรือกระตุ้นให้เกิดการป้องกัน 

4) การควบคุมเพ่ือการแก้ไข (Corrective Control) เป็นวิธีการ
ควบคุมที่ก าหนดขึ้นเพ่ือแก้ไขข้อผิดพลาดที่เกิดขึ้นให้ถูกต้องหรือเพ่ือหา
วิธีการแก้ไขไม่ให้เกิดข้อผิดพลาดซ้ าอีกในอนาคต  
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1.2 ประเภทของความเสี่ยง 
ความเสี่ยง แบง่ออกเป็น 4 ด้าน  ดังนี ้

ประเภทความเสี่ยง ค าอธิบายประเภทความเสีย่ง 
ความเสี่ยงด้านกลยุทธ์ 
(Strategic Risk : S)  

 

ความเสี่ยงที่ เกี่ยวกับการก าหนด
แผนกลยุทธ์  แผนด า เนิ นงาน 
ที่น าไปปฏิบัติไม่เหมาะสมหรือไม่
สอดคล้องกับปัจจัยภายในและ
สภาพแวดล้อมภายนอก อันส่งผล
กระทบต่อการบรรลุวิสั ยทัศน์ 
พันธกิจ หรือสถานะของกองทุนฯ 

ความเสี่ยงด้านการปฏิบัติงาน 
(Operational Risk : O) 

ความเสี่ยงที่ เกิดจากการก าหนด  
การด าเนินการในการปฏิบัติงานของ
บุคลากร ซึ่งส่งผลต่อการปฏิบัติงาน
ต่างๆ ของกองทุนฯ ท าให้ไม่บรรลุ
วัตถุประสงค์และเป้าหมายที่ก าหนด 

ความเสี่ยงด้านการเงิน 
(Financial Risk : F) 

ความเสี่ยงที่เกี่ยวกับการบริหาร
จัดการด้านการเงิน การเปิดเผย
ข้อมูลทางการเงิน 

ความเสีย่งด้านปฏิบตัติามกฎหมาย/
ระเบียบ (Compliance Risk : C) 

ความเสี่ยงเกี่ยวกับการฝ่าฝืนหรือไม่
สามารถปฏิ บั ติ ตามกฎหมาย 
ระเบียบ ข้อบังคับ ข้อบังคับที่มีอยู่
ไม่เหมาะสมเป็นอุปสรรคต่อการ
ปฏิบัติงาน 
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1.3 สาเหตุของการเกิดความเสี่ยง 
สาเหตุของการเกิดความเสี่ยงอาจเกิดจากปัจจัยหลัก 2 ปัจจัย คือ 

1. ปัจจัยภายใน เช่น นโยบายของผู้บริหาร ความซื่อสัตย์ 
จริยธรรม คุณภาพของบุคลากร การเปลี่ยนแปลงระบบงาน ความเชื่อถือได้ 
ของระบบสารสนเทศ การเปลี่ยนแปลงผู้บริหารและเจ้าหน้าที่บ่อยครั้ง 
การควบคุมก ากับดูแลไม่ทั่วถึง และการไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ 
หรือข้อบังคับของหน่วยงาน เป็นต้น 

2. ปัจจัยภายนอก เช่น กฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับของทางราชการ 
การเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี หรือสภาพการแข่งขันสภาวะแวดล้อม 
ทั้งทางเศรษฐกิจและการเมือง เป็นต้น 
1.4 การบริหารความเสี่ยง (Risk Management) 

การบริหารความเสี่ยง หมายถึง กระบวนการที่ใช้ในการระบุ 
ความเสี่ยง การวิเคราะห์ความเสี่ยงและการก าหนดแนวทางการควบคุม
เพ่ือป้องกันหรือลดความเสี่ยงการบริหารความเสี่ยงแบบบูรณาการ 
(Enterprise Risk Management : ERM) คือ ขบวนการที่จัดท าโดยฝ่ายบริหาร 
เพ่ือประยุกต์ใช้ในการจัดท าแผนกลยุทธ์ทั่วทั้งองค์กร ซึ่งออกแบบมา 
เพ่ือระบุเหตุการณ์ที่อาจเกิดขึ้นมีผลกระทบกับองค์กรและจัดการ 
ความเสี่ยงให้อยู่ในระดับยอมรับได้ เพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ขององค์กร 
กรอบการบริหารความเสี่ยงประกอบไปดว้ย 4 องคป์ระกอบหลกั ดังนี้ 

- วัฒนธรรมองค์กร (Culture) 
- โครงสร้างการบริหารความเสี่ยง (Structure) 
- กระบวนการ (Process) 
- ปัจจัยพ้ืนฐาน (Infrastructure) 
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การบริหารความเสี่ยงขององค์กร คือ การบริหารปัจจัยและควบคุม
กิจกรรมรวมทั้งกระบวนการการด าเนินงานต่าง ๆ โดยลดมูลเหตุแต่ละ
โอกาสที่องค์กรจะเกิดความเสียหาย เพ่ือให้ระดับของความเสี่ยงและ
ขนาดของความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นในอนาคตอยู่ในระดับที่องค์กรรับได้ 
ประเมินได้ ควบคุมได้ และตรวจสอบได้อย่างมีระบบ โดยค านึงถึงการบรรลุ
วัตถุประสงค์หรือเป้าหมายขององค์กรเป็นส าคัญ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 1 กรอบการบรหิารความเสีย่งของกองทุน 
(Enterprise Risk Management) 

 

การติดตามและ
รายงานผล

ก าหนด
วัตถุประสงค์

การบ่งชี้
ความเสี่ยง

การประเมิน
ความเสี่ยง

การจัดการ
ความเสี่ยง
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1.5 องค์ประกอบหลักของการบริหารความเสี่ยง 
การบริหารความเสี่ยงตามแนวคิดของ COSO สามารถแบ่งออกได้ 

เป็น 8 องค์ประกอบ ดังนี้ 
1. สภาพแวดล้อมภายในองค์กร 
2. การก าหนดวัตถุประสงค์ 
3. การบ่งชี้เหตุการณ์ 
4. การประเมินความเสี่ยง 
5. การตอบสนองความเสี่ยง 
6. กิจกรรมเพื่อการควบคุม 
7. สารสนเทศและการสื่อสาร 
8. การติดตามและประเมินผล 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภาพที่ 2 การบริหารความเสี่ยงตามแนวคิดของ COSO 
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1. สภาพแวดล้อมภายในองค์กร (Internal Environment) 
เป็นองค์ประกอบพ้ืนฐานของการบริหารความเสี่ยงองค์กร 

เนื่องจากเป็นตัวก าหนดโครงสร้างและวินัยในการท างานสภาพแวดล้อม
ภายในองค์กรมีผลต่อวิธีการก าหนดกลยุทธ์และเป้าหมายการด าเนนิธรุกจิ 
วิธีการจัดโครงสร้างของกิจกรรมทางธุรกิจ รวมทั้งวิธีการระบุ ประเมิน
และจัดการกับความเสี่ยง 

2. การก าหนดวัตถุประสงค์ (Objective Setting) 
องค์กรต้องก าหนดวัตถุประสงค์หรือเป้าหมายการด าเนินธุรกิจ 

ก่อนที่จะท าการระบุเหตุการณ์ความเสี่ยงที่อาจส่งผลกระทบต่อ
ความส าเร็จของวัตถุประสงค์หรือเป้าหมายนั้น โดยวัตถุประสงค์ต้องสอดรับ
กับการยอมรับในความเสี่ยง (Risk Appetite) 

3. การบ่งชี้เหตุการณ์ (Event Identification) 
เป็นการระบุเหตุการณ์ความเสี่ยง หรือความไม่แน่นอนที่อาจ

เกิดขึ้น โดยพิจารณาจากปัจจัยทั้งภายในและภายนอกองค์กร ปัจจัย
ภายนอก เช่น สภาวะเศรษฐกิจ การเมือง การเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี 
ภาวะแวดล้อมทางธรรมชาติ ปัจจัยภายใน เช่น บุคลากร กระบวนการ 
เทคโนโลย ี

4. การประเมินความเสี่ยง (Risk Assessment) 
การประเมินความเสี่ยงช่วยให้องค์กรทราบว่า เหตุการณ์      

ความเสี่ยงหรือความไม่แน่นอนนั้นจะส่งผลกระทบต่อการบรรลุเป้าหมาย
ขององค์กรอย่างไร โดยการวิเคราะห์ใน 2 ด้าน คือ โอกาสที่จะเกิด
เหตุการณ์ความเสี่ยง (Likelihood) และผลกระทบหากเกิดเหตุการณ์
ความเสี่ยง (Impact) 
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5. การตอบสนองความเสี่ยง (Risk Response) 
ฝ่ายบริหารต้องเลือกวิธีการจัดการกับความเสี่ยงที่ประเมินได้ 

ให้อยู่ในระดับที่องค์กรยอมรับได้ วิธีการจัดการกับความเสี่ยงประกอบด้วย 
การหลีกเลี่ยง การยอมรับ การลด และการกระจายความเสี่ยง 

6. กิจกรรมการควบคุม (Control Activities) 
เป็นนโยบายและกระบวนการที่จะช่วยให้แน่ใจว่า วิธีจัดการ 

ความเสี่ยงที่ก าหนดในขั้นตอนก่อนหน้านั้นได้ถูกน าไปปฏิบัติอย่างถูกต้อง 
องค์กรต้องก าหนดกิจกรรมควบคุมนั้นอย่างทั่วถึงทั้งองค์กร ทุกระดับชั้น 
และทุกงาน (All Functions) 

7. สารสนเทศและการสื่อสาร (Information & Communication) 
ต้องมีการระบุถึงสารสนเทศที่จะเป็นทั้งจากแหล่งข้อมูลภายใน

และภายนอกองค์กร และมีระบบสื่อสารไปยังบุคลากรในองค์กร เพ่ือให้
สามารถปฏิบัติงานตามหน้าที่ความรับผิดชอบได้  การสื่อสารที่มี
ประสิทธิภาพยังครอบคลุมถึงการสื่อสารจากระดับบนลงล่าง ระดับล่าง
ไปสู่บน และการสื่อสารระหว่างหน่วยงานตามแนวทางของ COSO นั้น 
สารสนเทศมีความส าคัญและจ าเป็นในทุกระดับชั้นขององค์กร เนื่องจาก
เราต้องใช้สารสนเทศในการระบุ ประเมินและก าหนดวิธีจัดการกับความเสี่ยง 
และใช้ในด้านอื่นๆ เพ่ือด าเนินงานให้ไปสู่เป้าหมายที่ก าหนดไว้ให้ได้ 

8. การติดตามและประเมินผล (Monitoring) 
มีการติดตามประเมินการบริหารความเสี่ยงแบบครบวงจร และมี

การปรับแก้ตามความเหมาะสม ซึ่งการประเมินอาจท าได้โดย 
- การติดตาม/ประเมินในขณะที่ธุรกิจก าลังด าเนินไป  
(Ongoing Monitoring Activities) 
- การประเมินแยกต่างหาก (Separate Evaluations) 
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บทที่ 2 
ระบบการบริหารความเสี่ยงของกองทุน 

2.1 หลักการและเหตุผล 
กองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย จัดตั้งตามพระราชบัญญัติ

คุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ. 2542 มาตรา 76 
ก าหนดให้มีกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย ขึ้นในกรมการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

วัตถุประสงค์การจัดตั้งกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย   
เพ่ือเป็นทุนหมุนเวียนส าหรับใช้จ่ายเกี่ยวกับการด าเนินงานที่เกี่ยวข้องกับ
การคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย  

การบริหารความเสี่ยงเป็นกิจกรรมหนึ่งที่กองทุนภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทย ให้ความส าคัญ ความเสี่ยง เป็นสาเหตุที่ท าให้เกิด
ความเสียหายกับองค์กร จากเหตุการณ์ หรือการด าเนินงานต่างๆ          
ที่ไม่เป็นไปตามวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ ทั้งยังอาจส่งผลกระทบ 
โอกาสที่จะเกิดผลความเสียหายต่อทรัพย์สิน ภาพลักษณ์ขององค์กร    
และขวัญก าลังใจของบุคลากรในหน่วยงาน ดังนั้น การบริหารความเสี่ยง
ของกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย จึงมีความจ าเป็นที่ทุกกลุ่มงาน
ใช้หลักการบริหารความเสี่ยงให้ครอบคลุมถึงความเสี่ยงประเภทต่างๆ    
ที่เกิดขึ้นกับองค์กรทั้งหมดต้องจัดท าแผนบริหารจัดการความเสี่ยงโดยให้
ระดับความเสี่ยง ขนาดของความเสียหายที่อาจเกิดขึ้นในอนาคตให้อยู่ใน
ระดับที่ยอมรับได้ สามารถประเมิน ควบคุมและตรวจสอบผลได้อย่าง     
มีระบบ 
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2.2 นโยบายและวัตถุประสงค์ของการบริหารความเสี่ยง 
 กองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยได้เล็งเห็นถึงความส าคัญ
ของการบริหารความเสี่ยง จึงได้มีนโยบายการจัดท าแผนบริหาร       
ความเสี่ยงขององค์กร โดยมีวัตถุประสงค์ส าคัญ ดังนี้ 

1. เพ่ือให้เกิดความตระหนักรู้ และเข้าใจถึงความเสี่ยงด้านต่างๆ 
ที่เกิดขึ้นกับกองทุนฯ โดยมีการวิเคราะห์ สื่อสาร และหาวิธีการจัดการ   
ที่เหมาะสมในการลดความเสี่ยงให้อยู่ในระดับที่กองทุนฯ ยอมรับได้ 

2. เ พ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ของการจัดตั้งกองทุนฯ และ
สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ของกองทุนฯ โดยกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์
แผนไทยสามารถบริหารจัดการกับความเสี่ยง ซึ่งเป็นปัจจัยที่บั่นทอน 
ให้การด าเนินการของกองทุนฯ รวมถึงการบริหารจัดการของกองทุนฯ  
ไม่บรรลุวัตถุประสงค์ของการจัดตั้งกองทุนฯ การบริหารความเสี่ยงยังต้อง
อาศัยความร่วมมือจากทุกหน่วยงานของกองทุนฯ โดยได้มีการหารือ
ร่วมกันของทุกกลุ่มงานเพ่ือวิเคราะห์ถึงปัจจัยที่ท าให้เกิดความเสี่ยง    
โดยเชื่อมโยงกิจกรรมต่างๆ กับยุทธศาสตร์ขององค์กรซึ่งกองทุนฯ จัดให้มี
ระบบการบริหารความเสี่ยงในระดับองค์กร และก าหนดให้ทุกกลุ่มงาน 
จัดให้มีการบริหารความเสี่ยงของกลุ่มงาน โดยระบบดังกล่าวต้องมีความ
สอดคล้องเชื่อมโยงกับระบบการบริหารความเสี่ยงในระดับองค์กร 
นอกจากนี้ กองทุนฯ ยังก าหนดให้การบริหารความเสี่ยงเป็นภารกิจหนึ่ง
ของหน่วยงาน และกลุ่มงานต่างๆ ของกองทุนฯ จะต้องด าเนินการบริหาร
ความเสี่ยงอย่างต่อเนื่อง 
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2.3 โครงสร้างการบริหารงานกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย
และหน้าที่ความรับผิดชอบในการบริหารความเสี่ยง 

กองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย ได้เล็งเห็นความส าคัญของ
การน าแนวทางการบริหารความเสี่ยงมาตรวจสอบการด าเนินงาน       
เพ่ือเป็นแนวทางการบริหารงานให้ทันสมัยและเท่าทันกับสถานการณ์   
การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ รวมถึงเป็นการมุ่งพิจารณาเพ่ือวิเคราะห์         
แนวทางการปฏิบัติงานที่เหมาะสมน าไปสู่การเพ่ิมศักยภาพการปฏิบัติงาน
และบรรลุผลตามเจตนารมณ์ รวมทั้งเพ่ือเสริมสร้าง ความน่าเชื่อถือ   
ความมั่นใจแก่ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
ต่อการด าเนินการตามนโยบาย ยุทธศาสตร์ และได้มีการตรวจสอบ ก ากับ
ดูแลอย่างรอบคอบถึงความมีประสิทธิภาพประสิทธิผล เกิดความคุ้มค่า
คุณภาพของการบริหารงานตลอดจนถึงความโปร่งใส (Transparency) 
ตรวจสอบได้ (accountability) มีความรับผิดชอบต่อประชาชนและ
ชุมชน(responsibility) และการมีส่วนร่วมของสังคม (participation)   
จึงก าหนดให้มีโครงสร้างคณะอนุกรรมการฯ ผู้รับผิดชอบการบริหาร  
ความเสี่ยง ดังนี้ 
การบริหารความเสี่ยงในระดับคณะอนุกรรมการฯ 
 คณะอนุกรรมการกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 

การบริหารความเสี่ยงในระดับคณะอนุกรรมการฯ จะเป็นผู้ก ากับ
นโยบาย ให้ค าแนะน าและเห็นชอบแผนบรหิารความเสี่ยงและคู่มือบรหิาร
ความเสี่ยงของกองทุนฯ ส่งเสริมให้มีการด าเนินงานที่ เหมาะสม 
เพื่อจัดการความเสี่ยง 
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การบริหารความเสี่ยงในระดับองค์กร 
 คณะอนุกรรมการฯ ก าหนดแนวทางการบริหารความเสี่ยง  
และการจัดวางระบบควบคุมภายใน 

1. ก าหนดแนวทางการจัดท าแนวทางการบริหารความเสี่ยง    
การจัดท าปรับปรุงแผนบริหารความเสี่ยง คู่มือบริหารความเสี่ยง และ  
การติดตามรายงานผลการบริหารความเสี่ยงของกองทุนฯ ให้มี
ประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่อง 

2. ก าหนดแนวทางและผลักดันให้มีการพัฒนาระบบการควบคุม
ภายในของกองทุนฯ ให้มีประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่องและการติดตาม   
การด าเนินการตามแผนการปรับปรุงการควบคุมภายในและประเมินผล
การควบคุมภายในเพ่ือรายงานต่อคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดินว่าด้วย
การก าหนดมาตรฐานการควบคุมภายใน พ.ศ. 2544 ข้อ 6 

 ปฏิบัติหน้าที่อื่นๆ ตามที่ได้รับมอบหมาย 

 กลุ่มงานตามโครงสร้างขององค์กร 
ระบุความเสี่ยงจากการด าเนินงานตามภารกิจ ร่วมจัดท า        

และด าเนินการตามแผนการบริหารความเสี่ยง ให้การสนับสนุนพร้อมทั้ง
ก ากับดูแล ติดตาม ให้กลุ่มงานมีการปฏิบัติงานตามกระบวนการบริหาร
ความเสี่ยง ก าหนดผู้รับผิดชอบแผนบริหารความเสี่ยงของกลุ่มงาน ก ากับ 
ดูแลความก้าวหน้าของแผนบริหารความเสี่ยง รายงานความก้าวหน้าของ
แผนบริหารความเสี่ยงที่ได้รับมอบหมาย ตามภาระงานส าคัญที่เกิดขึ้นใน
ปัจจุบัน โดยมีกลุ่มงาน 4 กลุ่มงาน ดังนี้ 

1. กลุ่มงานบริหารทั่วไป   2. กลุ่มงานการเงินและบัญชี 
3. กลุ่มงานกฎหมาย   4. กลุ่มงานนโยบายและแผนงาน 
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กองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
 
        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลุ่มงานบริหาร
ทั่วไป

กลุ่มงานการเงิน
และบัญชี

กลุ่มงานกฎหมาย กลุ่มงานนโยบาย
และแผนงาน
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แผนภาพท่ี 3 โครงสร้างการบริหารความเสี่ยงของกองทุน 

ภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
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2.4 กระบวนการบริหารความเสี่ยงและการจัดท าแผนบริหารความเสี่ยง 
ระบบบริหารความเสี่ ยง  จะท า ให้ทราบปัญหาล่วงหน้ า                

มีการเตรียมวิธีป้องกันแก้ไขได้ ช่วยลดโอกาสสูญเสีย และเพ่ิมโอกาส
ความส าเร็จ  ส่งผลให้องค์กรด ารงอยู่อย่างยั่งยืน และเติบโตอย่างต่อเนื่อง 
ระบบบริหารความเสี่ยง (Risk Management System) หมายถึง กระบวนการ
ที่จัดท าขึ้นอย่างเป็นระบบเพ่ือลดความเสียหายที่อาจจะเกิดขึ้นจาก   
ความเสี่ยงต่างๆ ให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ซึ่งระบบบริหารความเสี่ยง
ประกอบไปด้วยส่วนต่างๆ ดังนี้ 

1. โครงสร้างของการบริหารความเสี่ยงของกองทุนฯ 
2. ยุทธศาสตร์ วัตถุประสงค์ ขอบเขตการด าเนินงาน ระยะเวลา 

และกิจกรรมในการด าเนินงาน รวมถึงการก าหนดผู้รับผิดชอบใน         
การด าเนินงาน 

3. กระบวนการบรหิารความเสี่ยง และการจัดท าแผนบรหิารความเสีย่ง 
3.1 การก าหนดวัตถุประสงค์ 
3.2 การก าหนดความเสี่ยง 
3.3 การจัดการความเสี่ยง และประเมินความเสี่ยง  

โดยประเมินโอกาสและผลกระทบ 
3.4 การก าหนดแผนจัดการเพื่อลดความเสี่ยง 
3.5 การก าหนดนโยบายและกระบวนการควบคุมความเสี่ยง 
3.6 การรายงาน การติดตามผล และสอบทานผลการ   

บริหารความเสี่ยง ประกอบด้วย  
-  การประเมินความรุนแรงของความเสี่ยงแสดงระดับความเสีย่ง 
-  การจัดท าแผนภาพความเสี่ยง (Risk Map)  
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แผนภาพท่ี 4 กระบวนการบริหารความเสี่ยงและการจัดท า

แผนบริหารความเสี่ยง 
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2.5 การก าหนดและการคัดเลือกวิธีการจัดการความเสี่ยง 
กระบวนการบริหารความเสี่ยง เป็นกระบวนการที่ใช้ระบุ วิเคราะห์ 

ประเมิน และจัดล าดับความเสี่ยงที่มีผลต่อการบรรลุวัตถุประสงค์ของ
กระบวนการท างานของหน่วยงานหรือองค์กร รวมทั้งการบริหารและหรือ
จัดการความเสี่ยงโดยก าหนดแนวทางการควบคุมเพ่ือป้องกันหรือลดความ
เสี่ยงให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ ซึ่งกระบวนการดังกล่าวนี้จะส าเร็จได้ ต้องมี
การสื่อสารให้คนในองค์กรมีความรู้ความเข้าใจในเรื่องการบริหารความเสี่ยง
ในทิศทางเดียวกันตลอดจนมีการจัดระบบสารนิเทศ เพ่ือใช้ในระบบ 
การบริหารความเสี่ยง ซึ่งประกอบด้วย 6 ขั้นตอน 

ขั้นตอนที่ 1. การก าหนดวัตถุประสงค์ 
คณะอนุกรรมการกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย มีการประชุม

ร่วมกันเพ่ือพิจารณาปัจจัยเสี่ยงทั้งจากปัจจัยภายในและปัจจัยภายนอก 
ที่มีผลกระทบต่อการบรรลุวัตถุประสงค์ขององค์กร เพ่ือให้กองทุนภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทยมีแผนการบริหารจัดการความเสี่ยง ซึ่งอาจส่งผลกระทบ 
ต่อการด าเนินงานเพื่อป้องกันและลดความเสี่ยงที่จะส่งผลกระทบต่อการ
ด าเนินงานที่อาจไม่เปน็ไปตามเป้าหมาย วัตถุประสงค์และภารกิจของกองทุนฯ 

ขั้นตอนที่ 2. การก าหนดความเสี่ยง (บ่งชี้สถานการณ์) 
การก าหนดความเสี่ยงเพื่อพิจารณาว่ามีเหตุการณ์อะไรที่จะท าให้ไม่บรรลุ
วัตถุประสงค์มีหลักการส าคัญ ในการก าหนดความเสี่ยง ดังนี้ 

- ศึกษา ประมวลผล สรุปข้อมูลและข่าวสารเกี่ยวกับความเสี่ยง  
ทั้งจากปัจจัยภายในและปัจจัยภายนอก 

- ศึกษา และวิเคราะห์ข้อมูล ตามหน้าที่ความรับผิดชอบของ 
แต่ละกลุ่มงาน 
 - การประชุมร่วมกันของผู้บริหารระดับสูงของทุกฝ่าย 
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การก าหนดความเสี่ยงระบุตามประเภทความเสี่ยง 4 ด้าน 
ประเภทความเสี่ยง ค าอธบิายประเภทความเสี่ยง 

ความเสี่ยงด้านกลยุทธ์ 
(Strategic Risk : S)  

 

ความเสี่ยงที่เกี่ยวกับการก าหนด
แผนกลยุทธ์  แผนด า เนินงาน 
ที่น าไปปฏิบัติไม่เหมาะสมหรือไม่
สอดคล้องกับปัจจัยภายในและ
สภาพแวดล้อมภายนอก อันส่งผล
กระทบต่อการบรรลุวิสัยทัศน์ 
พันธกิจ หรือสถานะของกองทุนฯ 

ความเสี่ยงด้านการปฏิบัติงาน 
(Operational Risk : O) 

 

ความเสี่ยงที่ เกิดจากการก าหนด 
การด าเนินการในการปฏิบัติงาน
ของบุคลากร ซึ่ งส่ งผลต่อการ
ปฏิบัติงานต่างๆ ของกองทุนฯ  
ท าให้ไม่บรรลุวัตถุประสงค์และ
เป้าหมายที่ก าหนด 

ความเสี่ยงด้านการเงิน 
(Financial Risk : F) 

ความเสี่ยงที่เกี่ยวกับการบริหาร
จัดการด้านการเงิน การเปิดเผย
ข้อมูลทางการเงิน 

ความเสีย่งด้านปฏิบัตติาม
กฎหมาย/ระเบียบ 
(Compliance Risk : C) 

ความเสี่ยงเกี่ยวกับการฝ่าฝืนหรือไม่
สามารถปฏิ บั ติ ตามกฎหมาย 
ระเบียบ ข้อบังคับ ข้อบังคับที่มีอยู่
ไม่เหมาะสมเป็นอุปสรรคต่อการ
ปฏิบัติงาน 
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รายการความเสี่ยงที่ระบไุว้
เพื่อการประเมิน

การให้คะแนนความเป็นไปได้

ผลกระทบของความเสี่ยง

ต่ า
เป็นความเสี่ยงท่ีกองทุนฯ ควรติดตาม

เป็นระยะเพ่ือมิให้ระดับความเสี่ยงอยู่เกิน
กว่าระดับท่ียอมรับได้

ปานกลาง
เป็นความเสี่ยงท่ีกองทุนฯ ควรเฝ้าระวัง
และติดตามอย่างต่อเนื่อง เพื่อมิให้ระดับ
ความเสี่ยงอยู่เกินกว่าระดับท่ียอมรับได้

สูง

เป็นความเสี่ยงท่ีกองทุนฯ ควรให้
ความส าคัญและควรด าเนินการตาม

แผนปฏิบัติการความเสี่ยงโดยเร็วเพ่ือลด
ความเสี่ยงให้อยู่ในระดับท่ียอมรับได้

สูงมาก

เป็นความเสี่ยงท่ีกองทุนฯ ควรให้
ความส าคัญเป็นล าดับแรกและรีบ

ด าเนินการตามแผนปฏิบัติการความเสี่ยง
อย่างเร่งด่วนเพ่ือลดความเสี่ยงให้อยู่ใน

ระดับท่ียอมรับได้

การตอบสนองและการจัดการ
ความเสี่ยง

จัดท าแผนบริหารความเสี่ยง

 ขั้นตอนที่ 3. การจัดการความเสี่ยง และประเมินความเสี่ยง โดย
ประเมินโอกาสและผลกระทบ  

ประกอบด้วย การวิเคราะห์ ประเมินและจัดล าดับความเสี่ยง  
เป็นการวิเคราะห์ถึงสาเหตุ โดยประเมินถึงผลกระทบของความเสี่ยง  
และโอกาสหรือความเป็นไปได้ที่จะเกิดความเสี่ยง โดยการให้คะแนน 
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3.1 การประเมินระดับความรุนแรงของความเสี่ยง (Risk Score) 
จะมีการประเมินจากโอกาสที่จะเกิดและผลกระทบ โดยแบ่ง

ออกเป็น 5 ระดับ ดังนี้  

(ก) เกณฑ์ในการประเมนิโอกาสเกดิ 

 
(ข) เกณฑ์ในการประเมนิผลกระทบในภาพรวม 

ระดับท่ี 1 2 3 4 5 
ระดับ

ผลกระทบ 
ต่ ามาก ต่ า ปานกลาง สูง สูงมาก 

ภาพลักษณ์
และชื่อเสียง 

ไม่มีการ
เผยแพร่ข่าว
หรือมกีาร
เผยแพร่ข่าวใน
วงจ ากดั แต่ไม่
มีผลกระทบ
ในทางลบต่อ
ภาพลักษณ์และ
ชื่อเสียงของ
องค์กร 

มีการ
เผยแพร่ข่าว
ในวงจ ากัด 
และมี
ผลกระทบ
ในทางลบต่อ
ภาพลักษณ์
และชื่อเสียง
ขององค์บ้าง
เล็กน้อย 

มีการเผยแพร่
ข่าวในวงกว้าง
ส าหรับสื่อ
ภายในประเทศ
เป็นช่วงระยะ
สั้นและมี
ผลกระทบ
ในทางลบต่อ
ภาพลักษณ์และ
ชื่อเสียงของ
องค์กรในระดับ
ปานกลาง 

มีการเผยแพร่
ข่าวในวงกว้าง
ส าหรับสื่อ
ภายในประเทศ
และมี
ผลกระทบ
ในทางลบต่อ
ภาพลักษณ์และ
ชื่อเสียงของ
องค์กรใน
ระดับสูง 

มีการพดูถึงทั้ง
สื่อภายในและ
ต่างประเทศ
และมี
ผลกระทบ
ในทางลบต่อ
ภาพลักษณ์และ
ชื่อเสียงของ
องค์กรใน
ระดับสูงมาก 
 

ระดับที่ ระดับของ
โอกาส 

ค าจ ากัดความของแต่ละระดับ 

5 สูงมาก มีโอกาสเกิดขึ้นทุกเดือนต่อ 1 ครั้ง 
4 สูง อาจเกิดขึ้น 1 ครั้งทุกๆ 1 – 6 เดือน 
3 ปานกลาง อาจเกิดขึ้น 1 ครั้งทุกๆ 1 ปี 
2 ต่ า อาจเกิดขึ้น 1 ครั้งทุกๆ 2 – 3 ปี 
1 ต่ ามาก เป็นไปได้ทางทฤษฎีแต่ไม่น่าจะเกิดขึ้น 
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ระดับท่ี 1 2 3 4 5 
ระดับผลกระทบ ต่ ามาก ต่ า ปานกลาง สูง สูงมาก 

ทรพัยากรบคุคล 
 

มีผล
เล็กน้อย 
ต่อขวญัและ 
ก าลังใจของ 
พนักงาน 

มีผลต่อขวัญ 
และก าลังใจ 
ของบุคลากรซ่ึง
อาจส่งผลตอ่
ประสิทธภิาพ/ 
ผลการ
ด าเนนิงานใน
ระยะสั้นๆ 

มีผลต่อขวัญ 
และก าลังใจ 
ของบุคลากร
ซ่ึงอาจสง่ผลต่อ
ประสิทธภิาพ/ 
ผลการด าเนนิ 
งานอย่างมี
นัยส าคัญ 

มีผลต่อขวัญ 
และก าลังใจของ
บุคลากรซ่ึงอาจ
ส่งผลต่อ
ประสิทธภิาพ/
ผลการ
ด าเนนิงาน  
อย่างมาก 

มีผลต่อการ 
ด าเนนิงาน
ขององคก์ร
อย่างรุนแรง 
และอาจ 
บ่อท าลาย 
ชื่อเสียงของ
องค์กร 

กฎ ระเบยีบ 
ข้อบังคบั 
 

มีการละเมิด 
กฎระเบียบ
เล็กน้อยที่
ไม่ส่งผล
กระทบที่  
ส าคัญ 
 

มีการละเมิด 
กฎระเบียบ 
เล็กน้อยที ่
สามารถแก้ไขได ้
 

มีการละเมิด 
กฎระเบียบ
อย่างมี
นัยส าคัญ แต่
สามารถแก้ไข
ได้ 
 

มีการละเมิด 
กฎระเบียบ 
อย่างมาก และ
ไม่สามารถ 
แก้ไขได ้
 

มีการละเมิด 
กฎระเบียบ
อย่างรุนแรง 
ซ่ึงส่งผล 
กระทบทาง
การเงินและ
ชื่อเสียงองคก์ร 

การด าเนินงาน
ขององคก์รอย่าง
ต่อเนื่อง 
 

กระบวนการ 
และการ 
ด าเนนิงาน
ขององคก์ร
ไม่หยุดชะงัก 

มีผลกระทบ 
เล็กน้อยต่อ 
กระบวนการ 
และการ 
ด าเนนิงาน
องค์กร 

กระบวนการ 
และการ 
ด าเนนิงาน
หยุดชะงัก
อย่างมี
นัยส าคัญ 

มีผลกระทบตอ่ 
กระบวนการ 
และการ
ด าเนนิงานอย่าง
รุนแรง 

การหยุด 
ด าเนนิการ
ของธรุกจิและ 
กระบวนการ 
เป็นเวลา
มากกว่า 1 วัน 

การบรรลุ
วัตถปุระสงค ์
 

ไม่มี
ผลกระทบ 
ต่อการบรรล ุ
เป้าหมายเชิง
ยุทธศาสตร์
ขององคก์ร 

มีผลกระทบ 
เล็กน้อยต่อการ
บรรลุเป้าหมาย 
เชิงยุทธศาสตร ์
ขององคก์ร 

มีผลกระทบ 
ปานกลางตอ่ 
การบรรล ุ
เป้าหมายเชิง 
ยุทธศาสตร์
ขององคก์ร  
แต่มีแนวทาง 
แก้ไขที่สามารถ 
ท าได้อย่าง
รวดเร็ว 

ไม่สามารถ 
บรรลุเป้าหมาย 
เชิงยุทธศาสตร ์
ขององคก์ร 
และไม่มแีนว 
ทางแก้ไขใน 
ระยะสั้นถึง 
ปานกลาง 

ไม่สามารถ
บรรลุเป้าหมาย 
เชิงยุทธศาสตร์
ขององคก์ร 
และอาจ 
เป็นอุปสรรค
ต่อการด ารง
อยู่ของกลุ่มงาน 
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3.2 การจัดระดับความเสี่ยง 
เมื่อพิจารณาทั้งโอกาสเกิดและผลกระทบของความเสี่ยงร่วมกัน

แล้ว สามารถแสดงระดับความเสี่ยงในผังจัดระดับความเสี่ยงได้ ดังตาราง
ด้านล่าง ส าหรับความเสี่ยงที่ถูกจัดอยู่ในระดับสูง และ สูงมาก เป็นสิ่งที่
กองทุนฯ ควรให้ความส าคัญเป็นล าดับแรกๆ และควรติดตาม 
ความคืบหน้าของการด าเนินการตามแผนปฏิบัติเพ่ือลดความเสี่ยงให้แล้ว
เสร็จโดยเร็ว โดยก าหนดขอบเขตระดับความเสี่ยงที่หน่วยงานยอมรับได้    
(Risk Appetite Boundary) เลือกใช้ตารางระดับความเสี่ยง (ค่าคะแนน
ระหว่างผลกระทบ/โอกาสที่จะเกิด) 
 

ตารางระดับความเสี่ยง 
       โอกาส 
  
 
 
 
 
 
 
  

L M H E E 

L M H E E 

L M M H H 

L L M M M 

L L L L L 

5 

4 

3 

2 

1 

1 2 3 5 4 

 ผลกระทบ 
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ความหมายของระดับความเสี่ยง 

ระดับความเสี่ยง แทนด้วยแทบสี ความหมาย 

สูงมาก  
(Extremely High : E) 

แดง ระดับท่ีไม่สามารถยอมรับได้  
จ าเป็นต้องเร่งจัดการความ
เสี่ยงให้อยู่ในระดับที่ยอมรับ
ได้ทันที 

สูง (High : H) เหลือง ระดับที่ไม่สามารถยอมรับได้ 
โดยต้องจัดการความเสี่ยง
เพื่อให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ 

ปานกลาง  
(Medium : M) 

ฟ้า ระดับที่พอยอมรับได้ แต่ต้อง
มีการควบคุม เพื่ อป้องกัน
ไม่ให้ความเสี่ยงเคลื่อนย้าย
ไปยังระดับท่ียอมรับไม่ได้ 

ต่ า (Low : L) เขียว ร ะ ดั บ ที่ ย อ ม รั บ ไ ด้ โ ด ย 
ไม่ต้องควบคุมความเสี่ยง ไม่
ต้องมีการจัดการความเสี่ยง
เพิ่ม 

ขั้นตอนท่ี 4. การก าหนดแผนจัดการเพ่ือลดความเสี่ยง 
ในการจัดการความเสี่ยงจะต้องวิเคราะห์ถึงสาเหตุของความเสี่ยง 

ในแต่ละประเด็นเพ่ือน าไปสู่การหามาตรการจัดการกับปัจจัยความเสี่ยง 
ให้ตรงจุด  

การจัดการความเสี่ยง คือ การด าเนินการเพื่อควบคุมความเสี่ยง
ให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ โดยวิธีใดวิธีหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 
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- การหลีกเลี่ยงความเสี่ยง หลีกเลี่ยงความเสี่ยงไม่ยอมรับ 
ความเสี่ยงนั้นเลย เช่น การเปลี่ยนวัตถุประสงค์หยุดท ากิจกรรม 

- การถ่ายโอนความเสี่ยง โอนความเสี่ยงให้ผู้อื่นช่วยรับผิดชอบ 
เช่น การรับเช็คโดยให้ผู้อื่นด าเนินการแทน 

- การลดความเสี่ยงหรือควบคุมความเสี่ยง หาวิธีการควบคุม
เ พ่ิมเติมเ พ่ือจัดการความเสี่ยง เช่น การจัดท าแผนอย่างเร่งด่วน  
การปรับปรุงแก้ไขกระบวนการ 

- การยอมรับความเสี่ยง ขออนุมัติหลักการรับความเสี่ยงไว้ 
ไม่ต้องด าเนินการใด ๆ 

 

การยอมรับความเสี่ ยง  หมายถึ ง 
ยอมรับความเสี่ ยงที่ เกิดจากการ
ปฏิบัติงานและภายใต้ระดับความเสี่ยง
ที่องค์กรสามารถยอมรับได้ 

การลดความเสี่ยงหรือควบคุมความ
เสี่ยง หมายถึงการด าเนินการ เพิ่มเติม
เพื่อลดหรือควบคุมโอกาสเกิดหรือ
ผลกระทบของความเสี่ยงให้อยู่ในระดับ
ที่ยอมรับได้ 

การหลีกเลี่ยงความเสี่ยง หมายถึง การ
ด าเนินการเพื่อยกเลิกหรือหลีกเลี่ยง
กิจกรรมที่ก่อให้เกิดความเสี่ยง ทั้งนี้หาก
ท าการใช้กลยุทธ์นี้  อาจต้องท าการ
พิจารณาวัตถุประสงค์ว่าสามารถบรรลุได้
หรือไม่เพื่อท าการปรับเปลี่ยนต่อไป 

การถ่ายโอนความเสี่ยง หมายถึง การ
ร่วมจัดการโดยแบ่งหรือถ่ายโอนความ
เสี่ยงบางส่วนกับบุคคลหรือองค์กรอ่ืน 

 

แผนภาพที่ 5 กลยุทธก์ารจัดการความเสี่ยง 
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ขั้นตอนที่ 5. การก าหนดนโยบายและกระบวนการควบคุม
ความเสี่ยง 

หลังจากที่ได้มีการประเมินความเสี่ยงแล้ว คณะอนุกรรมการ
กองทุนฯ ก าหนดแนวทางการบริหารความเสี่ยง และการจัดวางระบบ
ควบคุมภายในจะประชุมร่วมกันเพ่ือประเมินและเลือกวิธีการจัดการ 
กับความเสี่ยงที่เหมาะสมและด าเนินการจัดท าเป็นแผนบริหารความเสี่ยง 
เพ่ือให้สามารถติดตามและประเมินผลการจัดการความเสี่ยงได้ โดยมี
วิธีการด าเนินงาน หน่วยงานผู้รับผิดชอบ และก าหนดระยะเวลา
ด าเนินการของแผนบริหารความเสี่ยง 

ขั้นตอนที่  6. การรายงาน การติดตามผล และสอบทาน 
ผลการบริหารความเสี่ยง 

-  หน่วยงาน/ผู้ รั บผิดชอบ รายงานความก้ าวหน้ าของ            
การด าเนินการตามแผนบริหารความเสี่ยงระดับองค์กร ซึ่งแต่ละกลุ่มงาน
ท าหน้าที่ในการติดตามและรายงานผลการด าเนินงานของแผนบริหาร
ความเสี่ยง 

- ผู้รับผิดชอบการบริหารความเสี่ยงองค์กร ฝ่ายเลขานุการ
คณะอนุกรรมการกองทุนฯ ก าหนดแนวทางการบริหารความเสี่ยง 
และการจัดวางระบบควบคุมภายใน น าข้อมูลจากรายงานความก้าวหน้า  
แผนบริหารความเสี่ยงระดับองค์กรของแต่ละกลุ่มงาน มาจัดท าเป็น
รายงานสรุปผลการด าเนินงานตามแผนบริหารความเสี่ยง โดยติดตามผล
กับกลุ่มงานหรือผู้รับผิดชอบแผนฯ และให้ความเห็นต่อผลการด าเนินงาน
ตามแผนบริหารความเสี่ยง พร้อมน าเสนอ รายงานสรุปผลดังกล่าวให้แก่
คณะอนุกรรมการกองทุนฯ ก ากับมาตรฐานการปฏิบัติงานเพื่อทราบ 
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- การประเมินผลการจัดการแผนบริหารความเสี่ยง 
1) ฝ่ายเลขานุการคณะอนุกรรมการกองทุนฯ ก าหนดแนวทาง 

การบริหารความเสี่ยงและการจัดวางระบบควบคุมภายในน าข้อมูลจาก
รายงานสรุปผลการด าเนินงานตามแผนบริหารความเสี่ยงฯ มารวบรวม
ประเมินผลและจัดท าเป็นรายงานสรุปความก้าวหน้าผลการด าเนินงาน
ตามแผนบริหารความเสี่ยงประจ าปี น าเสนอให้แก่คณะอนุกรรมการ
กองทุนฯ ก าหนดแนวทางการบริหารความเสี่ยง และการจัดวางระบบ
ควบคุมภายใน เพ่ือพิจารณาผลการด าเนินงานตามแผนบริหารความเสี่ยง
ประจ าปี อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

2) น ารายงานสรุปผลการจัดการความเสี่ยงและความเห็นต่อผล
การด าเนินงานตามแผนบริหารความเสี่ยงปัจจัยภายนอกและภายใน 
ข้อพิจารณาของคณะอนุกรรมการกองทุนฯ ก าหนดแนวทางทาง 
การบริหารความเสี่ยง และการจัดวางระบบควบคุมภายใน เพ่ือสอบทาน 
พิจารณาผลการด าเนินการตามแผนบริหารความเสี่ยงประจ าปี  
ด าเนินการทบทวนและประเมินผลการบริหารความเสี่ยงเพ่ือ ใช้เป็น
แนวทางในจัดท าแผนการบริหารความเสี่ยงในปีต่อไป             
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แบบรายงานผลการด าเนินงานตามแผนบริหารความเสี่ยง 

บส.01 ใบรายงานระบุความเสี่ยง 

บส.02 ตารางการประเมินความเสี่ยงระดับโครงการ/หน่วยงาน 

บส.03 ใบรายงานการติดตามผลการจัดการความเสี่ยง 

บส.04 ใบประเมินผลการจัดการความเสี่ยง 

บส.05 ใบสรุปผลการด าเนินงานจากการบริหารความเสี่ยง 
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  บส.01 

ใบรายงานระบุความเสี่ยง 
 

วตัถุประสงค์ 
/กระบวนการหลกั 

(1) 

ประเภทความเส่ียง 
 

(2) 

รายการความ
เส่ียง  
(3) 

รายละเอยีดความ
เส่ียง 
(4) 

ปัจจัยความ
เส่ียง 
(5) 

 
ก าหนดประเภทความเสี่ยง 
4 ด้าน คือ 
1) ความเสี่ยงด้านกลยุทธ์
(Strategic Risk –S) 
2)ความเสี่ยงด้านการ 
ปฏิบัติงาน 
(Operational Risk – O) 
3) ความเสี่ยงด้านการเงิน
(Financial Risk – F) 
4) ความเสี่ยงด้านการ
ปฏิบัติตามกฎระเบียบ
(Compliance Risk – C) 
 

ระบุความเสี่ยงที่
เป็นเหตุการณ์ที่
ท าให้ไม่สามารถ
บรรลุ
วัตถุประสงค์ที่
ก าหนดไว้ 

ขยายความเข้าใจของ
รายการความเสี่ ยง 
โดยค า อธิบายควรมี
ค ว า ม ก ร ะ ชั บ แ ล ะ
ชัดเจน 

สาเหตุที่ท าให้
เกิดความเสี่ยง 

บส.02 

ตารางการประเมินความสี่ยงระดับโครงการ/หน่วยงาน 
 

ข้อ ประเภท
ความ
เสี่ยง 

รายละเอียด
ความเสี่ยง 

การตอบสนอง
ต่อความเสีย่ง
ในปัจจบุนั 

ระดบัความเสีย่งใน
ปัจจบุัน 

แผนปฏบิตัิ
การความ

เสี่ยง 

ผู้รบัผดิชอบ 

    
 
โอกาส
เกิด 

 
ผลกระทบ   
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บส.03 

ใบรายงานการติดตามผลการจัดการความเสี่ยง 
 

กิจกรรม ผลลพัธ์ของ
กิจกรรม 

ก าหนดการ ระยะเวลา
ด าเนนิการ 

% ความ
คบืหนา้ 

ปญัหาอปุสรรคและ      
แนวทางการแก้ไข 

      

 

บส.04  

ใบประเมินผลการจัดการความเสี่ยง 
 

ล าดบั 
ความเส่ียง 

ปัจจัยเส่ียง ความ
เสียหายที่
อาจเกดิขึน้ 

รายละเอยีด
การจัดการ 

ระดบัความ
เสียหาย 

หลงัจัดการ
ความเส่ียง 

(1) 

โอกาสทีจ่ะ
เกดิหลงั
จัดการ

ความเส่ียง 
(2) 

ระดบัความ
เส่ียง

คงเหลือ 
 

(3) 
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บส.05  

ใบสรุปผลการด าเนินงานจากการบริหารความเสี่ยง 
 

ล าดบั 
ความ
เสี่ยง 

ปัจจัย
เสี่ยง 

ความ
เสียหายที่
อาจเกดิขึน้ 

รายละเอียด
การจดัการ 

ระดบัความ
เสี่ยง

คงเหลือ 

ผลจากการ
ใช้มาตรการ

จัดการ 
ความเสี่ยง 

หมายเหต ุ

       

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



กองทุนภูมิป�ญญาการแพทย์แผนไทย
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

กระทรวงสาธารณสุข
อาคาร 2 ชั�น 2 ถนนติวานนท์ ตําบลตลาดขวัญ

อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี

                        02-591-0788

https://fund.dtam.moph.go.th

fund.dtam@gmail.com


