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กลุ่มตรวจสอบภายใน 

รายงานผลการด าเนินงานตรวจสอบภายในประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 
รอบ 3 เดือน (1 ตุลาคม - 31 ธันวาคม 2562) 

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

วัตถุประสงค์การด าเนินงาน 
 

 1. การบริการให้ความเชื่อม่ัน 
  1.1 ตรวจสอบการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการบริหารงบประมาณ การบริหารการเงิน การบริหาร
พัสดุและทรัพย์สิน รวมทั้งการบริหารงานด้านอ่ืน ๆ ของกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกให้
เป็นไปตามนโยบาย กฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ ค าสั่ง และมติคณะรัฐมนตรี ตลอดจนตรวจสอบการดูแล
รักษาทรพัย์สิน และการใช้ทรัพยากรทุกประเภทว่าเป็นไปโดยมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และประหยัด 
  1.2 การประเมินผลการปฏิบัติงานและเสนอแนะวิธีการ หรือมาตรการในการปรับปรุงแก้ไข 
เพ่ือให้การปฏิบัติงานของหน่วยงานต่าง ๆ เป็นไปโดยมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และประหยัดยิ่งขึ้น 
  1.3 เพ่ือติดตามการปฏิบัติงานของหน่วยงาน ว่าได้มีการจัดท าระบบการบริหารความเสี่ยง
อย่างเหมาะสม 
  1.4 เพ่ือติดตามผลการปฏิบัติตามระบบควบคุมภายในตามระเบียบของส านักงานการตรวจ
เงินแผ่นดิน 
  1.5 ตรวจสอบความถูกต้องและเชื่อถือได้ของข้อมูลและตัวเลขของรายงานการเงิน และ
รายงานผลการปฏิบัติงาน 
 2. บริการให้ค าปรึกษา  

การบริการให้ค าปรึกษาและตอบข้อหารือในการปฏิบัติงานที่เกี่ยวกับการบริหารงบประมาณ 
การบริหารการเงิน การบริหารพัสดุและทรัพย์สิน รวมทั้งการบริหารงานด้านอ่ืน ๆ ของกรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือกให้เป็นไปตามนโยบาย กฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ ค าสั่ง และมติคณะรัฐมนตรี 
 3. การติดตามผลการตรวจสอบ 
  เสนอแนะ และให้ค าปรึกษาแก่ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ของหน่วยรับตรวจในการปรับปรุงแก้ไข
การปฏิบัติงานของหน่วยรับตรวจให้ถูกต้องตามระเบียบ ข้อบังคับ และกฎหมายที่เก่ียวข้อง 
 4. พัฒนาคุณภาพงานตรวจสอบให้ทันสมัย 
  4.1 การสร้างและพัฒนาเครือข่ายโดยส่งเสริมสนับสนุนการปฏิบัติงานตรวจสอบภายในแบบ
มีส่วนร่วม 
  4.2 เน้นการตรวจสอบการปฏิบัติงานและการตรวจสอบการด าเนินงาน 
 5. ประสานงาน  
  ประสานงานกับผู้ตรวจสอบภายในของหน่วยงานอื่น และส านักงานการตรวจเงินแผ่นดิน 
 6. ด าเนินการ 
  ด าเนินการกิจกรรมอื่น ๆ ตามที่ได้รับมอบหมาย 
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ขอบเขตการด าเนินงาน 
 หน่วยรับตรวจ จ านวน 13 หน่วยงาน  
 1. ส านักงานเลขานุการกรม  
 2. กองการแพทย์ทางเลือก  
 3. สถาบันการแพทย์แผนไทย 
 4. กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร  
 5. กองคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและพ้ืนบ้านไทย 
 6. กองพัฒนายาแผนไทยและสมุนไพร 
 7. กองวิชาการและแผนงาน 
 8. กองสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ 
 9. สถาบันการแพทย์ไทย-จีน 
 10. โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน 
 11. ส านักงานบริหารกองทุนภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
 12. กลุ่มกฎหมายและจริยธรรม 
 13. ส านักงานจัดการกัญชาและกระท่อมทางการแพทย์แผนไทย  
 

ประเภทการตรวจสอบ ประกอบด้วย 2 ลักษณะ คือ 
 1. บริการให้ความเชื่อมั่น ประกอบด้วย 8 ประเภท ดังนี้ 
  1.1 การตรวจสอบทางการเงิน (Financial Auditing) 
  1.2 การตรวจสอบการปฏิบัติตามกฎระเบียบ (Compliance Auditing) 
  1.3 การตรวจสอบการปฏิบัติงาน (Operational Auditing) 
  1.4 การตรวจสอบการด าเนินงาน (Performance Auditing) 
  1.5 การตรวจสอบเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Technology Auditing) 
  1.6 การตรวจสอบการบริหารงาน (Management Auditing) 
  1.7 การตรวจสอบโครงการตามนโยบายของรัฐบาล (ถ้ามี) 
  1.8 การตรวจสอบพิเศษ (Special Auditing) 
 2. การบริการให้ค าปรึกษาและสร้างมูลค่าเพ่ิมให้หน่วยรับตรวจ 
 

เทคนิคที่ใช้ในการตรวจสอบ 
 1. การสุ่มตัวอย่าง   
 2. การตรวจนับ    

3. การค านวณ    
 4. การวิเคราะห์เปรียบเทียบ 
 5. การสอบถาม 
 6. การสังเกตการณ์ 
 7. เทคนิคอ่ืน ๆ ที่จ าเป็นในการตรวจสอบ 
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ผลการด าเนินงาน ดังนี ้
1. ผลการด าเนินงานด้านการตรวจสอบ 
 

ล าดับ 
ที ่

หน่วยรับตรวจ เรื่องท่ีตรวจสอบ 
ระยะเวลา 
ที่เข้าตรวจ 

สถานะการด าเนินงาน 

1. หน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
จ านวน 13 หน่วยงาน 

สอบทานและประเมินระบบ
การควบคุมภายในของหน่วย
รับตรวจ ตามหลักเกณฑ์
กระทรวงการคลังว่าด้วย
มาตรฐานและหลักเกณฑ์
ปฏิบัติการควบคุมภายใน 
ส าหรับหน่วยงานของรัฐ 
พ.ศ. 2561 

1 ต.ค. 62 
ถึง 

31 ธ.ค. 62 

รายงานผลการตรวจสอบแล้ว 
(ตามแบบ ปค. 6) 

2. สถาบันการแพทย์แผนไทย 
- กลุ่มงานการนวดไทย 
 
 

ตรวจการด าเนินงาน 
“โครงการจัดอบรมผู้ช่วย
แพทย์แผนไทย  
(372 ชั่วโมง)”  

1 ต.ค. 62 
ถึง 

28 ก.พ. 63 

อยู่ระหว่างสรุปผล 
การตรวจสอบและออกรายงาน 

3. 1. โรงพยาบาลการแพทย์ 
    แผนไทยและการแพทย์ 
    ผสมผสาน 
    - โรงพยาบาลฯ 
    - ศูนย์ส่งเสริมสุขภาพแผนไทย 
    - ศูนย์ราชการฯ 
 
2. กองการแพทย์ทางเลือก 
 
3. กองพัฒนายาแผนไทย 
    และสมุนไพร 

ตรวจสอบด้านการเงินและ
การปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ 
ข้อบังคับในการใช้จ่ายเงิน
บ ารุง 

1 ต.ค. 62 
ถึง 

31 มี.ค. 63 

 
 
 
     
    อยู่ระหว่างการตรวจสอบ 
 
 
อยู่ระหว่างการตรวจสอบ 
 
จะท าหนังสือขอเข้าตรวจ 
ภายในเดือนกุมภาพันธ์ 2563 

4. ส านักงานเลขานุการกรม การรับ-จ่ายเงินงบประมาณ 1 ม.ค. 63 
ถึง 

31 ก.ค. 63 

- 

5. ส านักงานเลขานุการกรม ตรวจสอบด้านการเงินการ
ปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ 
ข้อบังคับการใช้จ่ายเงิน
สวัสดิการกรมฯ 

1 ก.พ. 63 
ถึง 

30 เม.ย. 63 

- 
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ล าดับ 
ที ่

หน่วยรับตรวจ เรื่องท่ีตรวจสอบ 
ระยะเวลา 
ที่เข้าตรวจ 

สถานะการด าเนินงาน 

6. ส านักงานบริหารกองทุนภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทย 

ตรวจสอบด้านการเงินและ
การปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ 
ข้อบังคับในการใช้จ่ายเงิน
ของโครงการที่ขอรับการ
สนับสนุนจากส านักงาน
บริหารกองทุนภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทย 

1 เม.ย. 63 
ถึง 

31 ก.ค. 63 

- 

7. ส านักงานเลขานุการกรม ระบบสินทรัพย์ถาวร 
(Fixed Asset) 

1 มิ.ย. 63 
ถึง 

30 ก.ย. 63 

- 

8. กลุ่มกฎหมายและจริยธรรม ตรวจสอบการใช้งานระบบ
ความรับผิดทางละเมิดและ
แพ่งของหน่วยงานภาครัฐ 

1 ก.ค. 63 
ถึง 

30 ก.ย. 63 

- 

9. ส านักงานเลขานุการกรม การจ าหน่ายพัสดุ 1 ก.ค. 63 
ถึง 

30 ก.ย. 63 

- 

 
2. การบริการให้ค าปรึกษาและสร้างมูลค่าเพิ่มให้หน่วยรับตรวจ ได้แก่ 
 ตอบข้อหารือให้กับเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานของหน่วยรับตรวจเกี่ยวกับการปฏิบัติตามระเบียบต่าง ๆ 
และทางโทรศัพท์ 
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สรุปประเด็นที่ตรวจพบ 
 

เรื่อง ข้อตรวจพบ ข้อเสนอแนะ 
1. การตรวจสอบการปฏิบัติงาน 
หรือการด าเนินงาน (Operational 
Auditing) 
 ระบบการควบคุมภายใน 

 
 
 
 ตามรายงานผลการสอบทานการประเมินผล
การควบคุมภายในของผู้ตรวจสอบภายใน  
(แบบ ปค. 6) พบว่า การควบคุมภายในของ 
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
มีความเพียงพอ ปฏิบัติตามอย่างต่อเนื่องและ
เป็นไปตามหลักเกณฑ์กระทรวงการคลังว่าด้วย
มาตรฐานและหลักเกณฑ์ปฏิบัติการควบคุม
ภายในส าหรับหน่วยงานของรัฐ พ.ศ. 2561  
    อย่างไรก็ดี มีข้อตรวจพบและข้อสังเกต
เกี่ยวกับความเสี่ยงการควบคุมภายในและ 
การปรับปรุงการควบคุมภายใน สรุปได้ดังนี้ 
 ภารกิจหลักของกรมการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก 
1. กระบวนการรับตัวอย่างและตรวจวิเคราะห์
เชิงปริมาณและคุณภาพสารสกัดสมุนไพรและ
ผลิตภัณฑ์จากธรรมชาติ 
   1.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง  
         - วางแผนและด าเนินการตรวจวิเคราะห์ 
เนื่องจากไม่สามารถตรวจวิเคราะห์ได้ตาม
แผนงาน 
         - ประมวลผลและจัดท าผลการวิเคราะห์ 
เนื่องจากผลการวิเคราะห์ผิดพลาด 
   1.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - บ ารุงรักษาและตรวจสภาพเครื่องมือ
เป็นประจ า 
         - จัดท าเอกสารก ากับ ติดตาม เพื่อบันทึก
ขั้นตอนการท างานและผลการด าเนินงานทุกครั้ง 
บ ารุงรักษาและตรวจสภาพเครื่องมือเป็นประจ า 
2. กระบวนงานบริการเบิกจ่ายยาส าเร็จรูป 
   2.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - การประเมินและตรวจสอบใบสั่งยา 
เนื่องจากค าสั่งใช้ยาขาดความสมบูรณ์ และค าสั่ง
ใช้ยาไม่ถูกต้องทั้งชนิดยา จ านวน วิธีการใช้ยา 
หรือรูปแบบยา 

 
 
 
 ต้องวางแผนการควบคุมเพ่ิมข้ึน 
ให้ครอบคลุมความเสี่ยงที่อาจ
เกิดข้ึนได้ในอนาคต 
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เรื่อง ข้อตรวจพบ ข้อเสนอแนะ 
          - การตรวจสอบความถูกต้องของรายการ

ยาที่จัดตามใบสั่งยา เนื่องจากจัดยาไม่ถูกต้อง
ตามใบสั่งแพทย์ 
         - การจ่ายยาและให้ค าปรึกษาด้านยาแก่ 
ผู้มารับบริการ เนื่องจากจ่ายยาไม่ถูกคน จ่ายยา
ไม่ครบตามจ านวนใบสั่ง และจ่ายยาไม่ถูกต้อง
ตามใบสั่งแพทย์ 
      2.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - ท าคู่มือและชี้แจงการสั่งยาที่ครบถ้วน
สมบูรณ์ 
         - เพ่ิมช่องทางการติดต่อสื่อสารกับแพทย์
แผนไทยผู้สั่งใช้ เพ่ือให้สามารถแก้ไขใบสั่งยาได้
อย่างรวดเร็ว 
         - ปรับปรุงการจัดเก็บยาโดยท าสัญลักษณ์
ที่ชัดเจน และจัดท ารายการยาที่มีชื่อพ้อง มอง
คล้าย หรือ (Look Alike Sound Alike Drugs)  
และยาที่มีการหยิบผิดบ่อย เพ่ือเฝ้าระวัง 
         - สร้างแนวปฏิบัติในการจ่ายยามาตรฐาน 
มีการเซ็นก ากับในช่องผู้ตรวจสอบและผู้จ่ายยา 
และเก็บอุบัติการณ์การเกิดความคลาดเคลื่อน
ทางยา เพ่ือน ามาปรับปรุงระบบการท างาน 
3. กระบวนงานจดทะเบียนสิทธิในภูมิปัญญา 
การแพทย์แผนไทยส่วนบุคคล 
   3.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - กระบวนงานจดทะเบียนสิทธิ 
ในภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยส่วนบุคคล 
ขาดความถูกต้อง และครอบคลุมในการจด
ทะเบียนสิทธิภูมิปัญญา 
   3.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - ชี้แจงนายทะเบียนจังหวัดให้ด าเนินการ
ตรวจสอบเอกสารให้ครบถ้วนก่อนส่งมาพิจารณา 
         - เผยแพร่ ประชาสัมพันธ์ ขั้นตอน/
กระบวนการยื่นค าคัดค้านการจดทะเบียนสิทธิ
ภูมิปัญญา 
4. กระบวนงานวางแผนการตรวจสอบและสืบค้น
สิทธิบัตรที่เกี่ยวข้องกับภูมิปัญญาการแพทย์ 
แผนไทย 
      4.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - กระบวนงานวางแผนการตรวจสอบและ 
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 สืบค้นสิทธิบัตร ที่เก่ียวข้องกับภูมิปัญญา

การแพทย์แผนไทย มีการจดสิทธิบัตรที่มี 
ความเหมือน/คล้าย ของภูมิปัญญาการแพทย์
แผนไทยและสมุนไพรในฐานข้อมูล 
  4.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน  
         - มีการจัดท าหนังสือขอความร่วมมือกับ
กรมทรัพย์สินทางปัญญา 
5. กระบวนงานการศึกษาวิเคราะห์งานวิจัย 
และรวบรวมหลักฐานอ้างอิงศาสตร์การแพทย์
ทางเลือก 
   5.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - ขั้นตอนสืบค้นเอกสารทางวิชาการและ
งานวิจัยด้านการแพทย์ทางเลือกจากฐานข้อมูล
ทั้งในประเทศและต่างประเทศ เนื่องจากเอกสาร
ทางวิชาการและงานวิจัยด้านการแพทย์ทางเลือก
มีไม่เพียงพอ 
   5.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - เพ่ิมช่องทางการสืบค้นข้อมูล 
ในฐานข้อมูลที่น่าเชื่อถือ 
 ภารกิจสนับสนุนของกรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 
1. กระบวนงานการจัดท าแผนยุทธศาสตร์/
แผนปฏิบัติราชการประจ าปี กรมการแพทย์ 
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
   1.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - การน าแผนยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติ
ราชการ ที่ผ่านการอนุมัติจากหัวหน้าส่วนราชการ 
เข้าสู่ระบบ eMENSCR และการตรวจสอบความ
ถูกต้องครบถ้วนของผลการด าเนินงาน และข้อมูล
สนับสนุนอย่างเพียงพอ สอดคล้องกับแผน
ยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติราชการประจ าปี/ 
แผนยุทธศาสตร์ 5 ปี เนื่องจากเจ้าหน้าที่ที่
เกี่ยวข้องท าการบันทึก จัดส่งข้อมูลเข้าสู่ระบบ 
eMENSCR ขาดความพร้อม ความรู้ ทักษะ 
ประสบการณ์ อย่างเพียงพอ 
  1.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - จัดฝึกอบรมให้แก่บุคลากร เจ้าหน้าที่  
ที่ปฏิบัติราชการงานการบันทึกและจัดส่งข้อมูล
เข้าสู่ระบบ eMENSCR (ใหม่) 
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          - มีการพัฒนาระบบการสอนงานโค๊ชชิ่ง 

(Coaching) การบันทึกรายงานในระบบ 
eMENSCR 
2. กระบวนงานการพัฒนาระบบงานสารสนเทศ
และแอปพลิเคชั่น 
    2.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - การออกแบบระบบ (System Design) 
เนื่องจากข้อมูลที่ได้รับไม่ถูกต้องครบถ้วนและ
เป็นปัจจุบัน  
         - การวิเคราะห์ระบบงาน (System 
Analysis) เป็นขั้นตอนการวิเคราะห์ระบบงาน
ปัจจุบันหรือระบบงานเดิม เนื่องจากการปรับปรุง
แก้ไขหรือการพัฒนาต่อยอดมีความยากและ
ซับซ้อน 
   2.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - มีการพัฒนาระบบการส ารวจ รวบรวม
ข้อมูลความต้องการใช้งานระบบให้ครอบคลุม
การด าเนินการและการใช้งานระบบข้อมูล
สารสนเทศทั้งหมดอย่างเพียงพอ 
         - จัดส่งบุคลากร เจ้าหน้าที่ ที่เกี่ยวข้อง
เข้ารับการฝึกอบรมพัฒนาสมรรถนะ พัฒนา
ความรู้ ทักษะ ประสบการณ์ ความเชี่ยวชาญ 
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศการออกแบบระบบ 
(System Design) ทั้ง Functional design 
อย่างต่อเนื่อง 
3. กระบวนงานการจัดซื้อจัดจ้าง โดยวิธีประกวด 
ราคาอิเล็กทรอนิกส์ (e-bidding) 
   3.1 ความเสี่ยงที่มีอยู่ที่ต้องก าหนดปรับปรุง 
         - ขั้นตอนที่ 10 จัดท าร่างขอบเขตของ
งานและราคากลาง เนื่องจากคณะกรรมการร่าง
ขอบเขตของงานและราคากลางติดราชการอ่ืน
เร่งด่วน ไม่ครบองค์ประชุม 
         - ขั้นตอนที่ 12 สร้างโครงการและขอ
ความเห็นชอบด าเนินการ เนื่องจากระบบขัดข้อง
ไม่เสถียร ด าเนินขั้นตอนต่อไปไม่ได้ ผู้ได้รับ
มอบหมายไม่ได้จัดท าแผนก่อนการสร้างโครงการ 
จะไม่สามารถสร้างโครงการได้ และระบบมีความ
ซับซ้อน ผู้ได้รับมอบหมายขาดประสบการณ์ 

 

 



9/10 
 

เรื่อง ข้อตรวจพบ ข้อเสนอแนะ 
          - ขั้นตอนที่ 3 การจัดท าแผนการจัดซื้อ

จัดจ้าง เนื่องจากผู้ที่ได้รับมอบหมายไม่ได้จัดท า
แผนในทันทีที่ได้รับมอบหมาย   
         - ขั้นตอนที่ 16 เผยแพร่ร่างประกาศและ
ร่างเอกสารประกวดราคาและขอบเขตของงาน 
เนื่องจากการจัดซื้อจัดจ้างตามนโยบายเร่งด่วนที่
มีวงเงินไม่เกิน 5 ล้านบาท ไม่สามารถประกาศ
เผยแพร่ร่างขอบเขตของงานได้ 
         - ขั้นตอนที่ 19 บันทึกการเผยแพร่
ประกาศเชิญชวน เนื่องจากผู้ที่ได้รับมอบหมายไม่
บันทึกข้อมูลในวันที่ผู้มีอ านาจอนุมัติ 
         - ขั้นตอนที่ 26 การประกาศผลการ
ประกวดราคา เนื่องจากผู้ที่ได้รับมอบหมายไม่
บันทึกข้อมูลประกาศผู้ชนะการเสนอราคาในวันที่
ผู้มีอ านาจอนุมัติ    
   3.2 การปรับปรุงการควบคุมภายใน 
         - ก าหนดกรอบระยะเวลาการจัดท าร่าง
ขอบเขตของงานให้ชัดเจน ด าเนินการให้แล้ว
เสร็จภายในระยะเวลาตามค าสั่ง แล้วเสร็จภายใน 
20 วัน นับแต่วันที่ได้รับมอบ 
         - แจ้งหนังสือเชิญประชุมให้
คณะกรรมการร่างขอบเขตงานและราคากลาง
ทราบเป็นลายลักษณ์อักษร 
         - ติดตามตรวจสอบการพัฒนาระบบของ
กรมบัญชีกลางอย่างสม่ าเสมอ 
         - ผู้ได้รับมอบหมายต้องจัดท าแผนทันทีที่
ได้รับมอบหมายงาน 
         - ก าหนดกรอบระยะเวลาการจัดท าแผน
ที่ชัดเจน ให้ผู้ที่ได้รับมอบหมายถือปฏิบัติแล้ว
เสร็จภายใน 5 วันท าการนับแต่วันที่ได้รับเรื่อง
จัดซื้อจัดจ้าง 
         - ก าหนดระยะเวลาให้สามารถเผยแพร่
ร่างขอบเขตของงานได้ 
         - มีการเผยแพร่ร่างขอบเขตของงานใน
ช่องทางต่าง ๆ ตามที่ระเบียบก าหนด ภายใน  
1 วัน นับแต่วันที่ได้รับอนุมัติร่างขอบเขตของงาน 
         - ติดตามการขออนุมัติอย่างต่อเนื่องให้
สามารถประกาศเผยแพร่ในระบบ e-GP ภายใน  
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