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คํานํา 

  
 พระราชกฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี พ.ศ.2546 ไดกําหนด 
แนวทางปฏิ บัติราชการมุงให เ กิดประโยชนสุขแกประชาชน โดยยึดประชาชนเปนศูนยกลาง              
เพื่อตอบสนองความตองการของประชาชน เกิดผลสัมฤทธิ์ตองานบริการที่มีประสิทธิภาพและเกิดความ
คุมคาในการใหบริการประชาชนไดรับการอํานวยความสะดวกและไดรับการตอบสนองความตองการ 
และระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรี วาดวยการจัดการเรื่องราวรองทุกข พ.ศ.2552 ไดกําหนดหลักเกณฑ 
มาตรฐานในการดําเนินการเรื่องราว/รองทุกข ใหทุกสวนราชการมีหลักปฏิบัติในการดําเนินการ เร่ืองราว
รองทุกขเปนไปในแนวทางเดียวกันเวนแต การจัดการเรื่องราวรองทุกขที่ตองดําเนินการตามขั้นตอน                
หรือกระบวนการทางกฎอื่น 
 โรงพยาบาลกรงปนัง  เปนหนวยงานหนึ่งที่ตองแกไขปญหาตามขอรองเรียน/รองทุกขของประชา
ขนในเขตพื้นที่ จึงใหความสําคัญกับกระบวนการและบุคลากรที่มีขีดความสามารถในการจัดการเรื่องราว     
รองทุกขภายใตหลักนิติธรรมความเสมอภาพ ลดผลกระทบที่จะเกิดแกผูมีสวนไดเสียทั้งทางตรงและ
ทางออมไดอยางมีคุณภาพ จึงไดจัดทําคูมือการปฏิบัติงาน กระบวนการจัดการเรื่องราวรองเรียน/รอง
ทุกข และหวังเปนอยางย่ิงวาจะเปนประโยชนสําหรับหนวยงานและบุคลากรผูปฏิบัติงานที่จะนําไปเปน
มาตรฐานการปฏิบัติงานการจัดการเรื่องราวรองเรียน/รองทุกข 
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บทที่ 1 
บทนํา 

การรับเรื่องราวรองเรียน/ความคิดเห็น/ขอเสนอแนะผูรับบริการ 
1. วัตถุประสงค 

1.1เพื่อเปนแนวทางในการคนหาบริการที่ไมเปนไปตามขอกําหนดเพ่ือการพัฒนาระบบบริการ
ของโรงพยาบาลใหเปนที่พึงพอใจของผูรับบรกิาร 

2. ขอบเขต 
2.1เริ่มจากรับเรื่องรองเรียน/ความคดิเห็น/ขอเสนอแนะจากผูรบับริการ  วิเคราะห  จัดสงให
ฝายที่เก่ียวของ  จนถึงการนําเสนอผลการแกไขการดําเนินการใหผูอํานวยการโรงพยาบาล 

3. ความรับผิดชอบ 
3.1 ผูอํานวยการ 
3.1.1 พิจารณาตัดสินใจใหมีการเผยแพร  ประชาสัมพันธผลการแกไขขอรองเรียน  ความ

คิดเห็น  ขอเสนอแนะ 
3.1.2 พิจารณาใหมีการดําเนินการเก่ียวกับขอรองเรียนหรือขอเสนอแนะที่มีตอการบริการของ

โรงพยาบาลและเครอืขาย 
3.1.3 พิจารณาหนังสือตอบรับคาํรองเรียนจากเจาหนาที่สูผูรองเรียน  (กรณีที่ระบุ ชื่อ - ที่อยู) 
3.2 คณะกรรมการ PCF  
3.2.1 รับเรื่องรองเรียนทุกประเภท (ศูนยรองเรียน/ตูแสดงความคิดเห็น/เวบไซด  รพ./ จากการ

คนหาของเจาหนาที่/จาก  social media /จากขอรองเรยีนผานผูวาฯ สสจ.กระทรวงฯ 
ศอบต.และเวทีการประชุมหัวหนาสวนราชการ) 

3.2.2 เปดตูรับฟงความคดิเห็นทุกวันในเวลาราชการโดยคณะกรรมการทีมเวลา15.00 น. 
3.2.3 เขียนรายงานอุบัติการณความเสี่ยงพรอมทั้งแจงไปยังศูนยบริการหลักประกันฯ 
3.2.4 ประสานผูเก่ียวของและทบทวนขอรองเรยีนรวมกัน 
3.2.5 ติดตามความกาวหนาในการตอบกลับขอรองเรียน 
3.2.6 สรุปรายงานขอรองเรยีน แบบเฝาระวังผลกระทบทางลบทีอ่าจจะเกิดข้ึน การจัดการที่ได

ดําเนินการ แตละไตรมาส ใหคณะกรรมการบริหาร 
3.3 ศูนยบริการหลักประกันฯ 
3.3.1 รับเรื่องรองเรียนจากทีม PCF จาก Admin ที่รับผิดชอบ web site (กรณีที่มีขอรองเรียน

ทาง web site รพ. และจากผูรองเรยีนที่รองรองเรียนผานศูนยรับเรื่องรองเรียน ) 
3.3.2 รวมทบทวนขอรองเรียนกับทีม PCF พิจารณาดําเนนิการกลั่นกรอง กรณีเปนเรื่องไม

รายแรง  ติดตามและหาแนวทางการแกไข  ภายใน  15  วัน  เสนอตอผูอํานวยการ 
* กรณีเปนเรือ่งที่รายแรง ประสานกับทีม PCF ทบทวนภายใน 3 วัน  

           ** กรณีที่ที่เกิดจากการรักษาพยาบาล ประสานทีมคณะกรรมการไกลเกลี่ย และใช  
มาตรา 41  รวบรวมสรุปผลสง  สปสช. และแจงผูรองเรียนทราบ 
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3.3.3   บันทึกขอมูลขอรองเรียน  ขอชมเชย เขา web สปสช.  

3.4  หัวหนาฝาย/หัวหนางาน 
 3.4.1 สืบคนหาปญหา หาแนวทางแกไขและ/หรือปองกัน  พรอมทําการแกไขเมื่อไดรับ       
คํารองเรยีนหรือขอเสนอแนะของผูรับบริการในหนวยงาน 
3.4.2  รวมทบทวนกับทีม PCF กรณีที่เก่ียวของกับหนวยงาน 

3.5 เจาหนาที่โรงพยาบาล 
            5.3.1 รับเรื่องรองเรียนที่มีผูมารองเรยีน 

 5.3.2 เขียนรายงานอุบัติการณขอรองเรียนทุกครั้งที่ไดรบัขอรองเรียน/ขอเสนอแนะ/        
ขอชมเชย 

     3.6 คณะกรรมการไกลเกลี่ย 
    3.6.1  ผูไกลเกลี่ยจะตองเตรียมการไกลเกลี่ยและดําเนินการไกลเกลี่ยดวยความเปนกลาง 
ชวยเหลือ สนับสนุนการเจรจาระหวางคูกรณีแนะนําแนวทางการแกปญหาเพื่อยุติขอขัดแยง    
ไมเสนอความคิดเห็นหรือการกระทําไดๆที่เปนการวินิจฉัยการชี้ขาดความขัดแยง ไมขมขู บังคับ
หรือใชอิทธิพลอันจะกระทบตอความสมคัรใจของคูกรณี 
    3.6.2 ผูเจรจาไกลเกลี่ยตองปฏิบัติหนาที่ใหเปนไปตามระเบียบรวมทั้งประกาศของบังคับ
จริยธรรมหรือหลักเกณฑใดๆ เพื่อใหการไกลเกลี่ยเปนไปดวยความเรียบรอยโดยคํานึงถึง
สัมพันธภาพอันดี ของคูกรณ ี
    3.6.3  ผูเจรจาไกลเกลี่ยไมตองรบัผิดชอบตอคูกรณีในการกระทําใดๆ ที่ไดดําเนินการไปเพ่ือ
การไกลเกลี่ย และระงับความขัดแยง เวนแตกระทําหรือละเวนการกระทําของผูไกลเกลี่ยเปนไป
โดยจงใจประมาทเลินเลออยางรายแรง  จนเปนเหตุใหคูกรณีเสียหาย 

4. คําจํากัดความ 
4.1 ผูรบับริการ  หมายถึง  ผูมาใชบริการเก่ียวกับความเจ็บปวยหรือผูมาติดตองานตางๆภายใน
โรงพยาบาล  แตไมรวมเจาหนาที่ในโรงพยาบาล 
4.2 ขอรองเรยีนของผูรับบริการ  หมายถึง  ขอมูลที่แสดงความไมพึงพอใจตอผูใหบริการหรือ
บริการที่ไดรับ  **โดยระบุชื่อ -สกลุ  ทีอ่ยู หรือ ระบุ ชือ่ – สกุล ไมระบุทีอ่ยู และตองระบุ
รายละเอียด สิ่งตอไปนี ้สถานที่เกิดเหตุ/วัน เดือน ป และเวลาที่เกิดเหตุ/รายละเอียดเหตุการณ 
4.3 ขอคิดเห็นของผูรับบริการ  หมายถึง  ขอมูลที่แสดงความรูสึกหรือความคิดเห็นของผูรบับริการ
ที่มีตอโรงพยาบาล  ทั้งที่พอใจและไมพอใจ**โดยที่ไมระบุตัว ไมระบุเวลา 
4.4 ขอเสนอแนะของผูรับบริการ  หมายถึง  ขอมูลที่แสดงความคิดเห็นตอผูใหบริการหรือบริการ  
ที่ไดรบัใหมีการปรับปรุงแกไข 
4.5 คําชม  หมายถึง  ขอมูลที่แสดงถึงความพอใจตอการใหบรกิารของโรงพยาบาลไมวาจะไดรบั
จากแหลงใด 
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4.6 บัตรสนเทห  หมายถึง  ขอความทีเ่ขียนขึ้นมาลอยๆ  ไมมีที่มาที่ไป  ไมระบุรายละเอียดของวัน 
เดือน ป สถานที่เกิดเหตุ เหตุการณ 

4 วิธีการจัดการ  แบงเปน 5 กรณี 
กรณีที่ 1  กรณีเปนคํารองเรียนของผูรับบริการ 
1. คณะกรรมการ PCF  สงขอมูลการรองเรยีนใหศูนยบริการหลักประกันฯ/ศูนยรองทุกข  

ลงทะเบียนคํารอง   
2. คณะกรรมการ PCF  สงขอมูลใหทีม/หนวยงานที่เก่ียวของเพ่ือทบทวนหาแนวทางแกไข  

- ระดับ E-I และจัดการใหแลวเสร็จภายใน 14 วัน  
- ระดับ A-D จัดการใหแลวเสร็จภายใน  1  เดือน 

3. หากเรื่องน้ันไมสามารถแกไดโดยงานใดๆหรอืกรณีเรงดวน คณะกรรมการ PCF นําเรื่องน้ัน
สงใหผูอํานวยการสั่งการ 
เมื่อหนวยงานทบทวนและแกไขแลวสงขอมูลกลบัมาใหคณะกรรมการ PCF ภายใน 
- ระดับ E-I และจัดการใหแลวเสร็จภายใน 14 วัน  
- ระดับ A-D จัดการใหแลวเสร็จภายใน  1  เดือน 

ในกรณีที่รับขอรองเรยีนทางโทรศัพท  สอบถามขอมลูตามฟอรม  แจงผูรองเรยีนวา              
จะดําเนินการใหและจะแจงผลใหทราบภายใน 14 วัน หากประสงคจะใหแจงใหทราบ 
4. คณะกรรมการ PCF   นําเสนอผูอํานวยการลงความเห็นชอบ  หากไมเห็นชอบ                

ใหดําเนินการจนแลวเสร็จ 
5. ศูนยบริการหลักประกันฯ/ศูนยรองทุกข  แจงผูรองเรียนถึงผลการแกไขดวยหนังสือราชการ 

(หากระบุชื่อ ที่อยู) และประชาสัมพันธโดยการติดบอรด ขอเสนอแนะ/ รองเรียนของ รพ.
และรวบรวมไวเปนหลักฐาน   

กรณีที่ 2  กรณีเปนขอเสนอแนะของผูรับบริการ 
1. คณะกรรมการ PCF   รวบรวมขอเสนอแนะและพิจารณาวาสมควรใหหนวยงาน/ทีม/

หนวยงานที่เก่ียวของ ทราบเพื่อหาแนวทางแกไข  
2. ฝาย/งานใดที่ดาํเนินการเสร็จ  ใหสงกลับที่ คณะกรรมการ PCF และศูนยบริการหลกัประกัน

ฯ/ศูนยรองทุกข  สงใหผูอํานวยการลงความเห็นชอบ  พรอมเก็บไวเปนหลักฐาน 
กรณีที่ 3  กรณีเปนขอรองเรียนหรือขอเสนอแนะจากสื่อสาธารณะ 
1. Admin  เขียนอุบัติการณรายงานความเสี่ยง  
2. Admin รวบรวมขอมูลเสนอ คณะกรรมการ PCF    
3. คณะกรรมการ PCF และศูนยบริการหลกัประกันฯ/ศูนยรองทุกข  พิจารณา กลั่นกรอง

ขอเท็จจริง เสนอผูอํานวยการเพื่อพิจารณาส่ังการภายใน 24 ชั่วโมง  และใหฝาย/งานที่
ไดรบัส่ังการ ดําเนินการแกไขและปองกัน เสนอผูอาํนวยการภายใน 3 วัน 
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4. ศูนยบริการหลักประกันฯ/ศูนยรองทุกข  แจงผลการดาํเนินการแกสื่อสาธารณะที่มาของขอ

รองเรียน/ขอเสนอแนะ  ตามระเบียบราชการทันทีและหากสอบกลับถึงผูรองเรียน  ใหแจง
ตามแบบหนังสือราชการดวย 

กรณีที่ 4  คําชม  ใหนําเสนอผูอํานวยการโดย 
1. คําชมจากชองทางตางๆ เชน ตูแสดงความคิดเห็น  เว็ปไซด รพ. จากการคนหาของเจาหนาที่
จาก  social media คาํชมจากสื่อมวลชน  จดหมายหรือสื่ออื่นๆ   
2. เสนอเมือ่พบหรือไดรับ 
3. เมื่อผูอํานวยการอนุญาตใหเผยแพรคาํชม  ใหทีม PCF ดําเนินการเผยแพรตอไปโดย ติดบอรด
ประชาสัมพันธยกยองคนดี และประกาศรายชื่อในการประชุมเจาหนาที่ของโรงพยาบาล 
กรณีที่ 5  บัตรสนเทห 
     คณะกรรมการ PCF พิจารณารวบรวมขอมูล หาขอบกพรองหรือปญหาทีอ่าจ
เก่ียวของกับขอความดังกลาวเสนอผูบรหิาร เพื่อหาวิธีการปองกันแกไข ความเสี่ยงที่อาจจะ
เก่ียวของกับขอความดังกลาว  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
บทที่ 2 

โครงสรางคณะกรรมการศูนยรับเรื่องรองเรียน การจัดการปญหาขอรองเรียนและเจรจาไกลเกลี่ย
ระดับโรงพยาบาล 

 
คําสั่งโรงพยาบาลกรงปนัง 

ที่  ๕๗/๒๕๖๘ 
เรื่อง แตงตั้งคณะกรรมการศูนยรับเรื่องรองเรียน และเจรจาไกลเกลี่ยระดับโรงพยาบาล 

................................................... 
 ดวยปจจุบันผูรับบริการมีความคาดหวังถึงผลการใหบริการของโรงพยาบาล แตบางครั้ง

อาจไมเปนไปตามที่ผูรับบริการคาดหวัง เปนผลใหเกิดขอพิพาททางการแพทยดานหลักประกันสุขภาพ 
โรงพยาบาลกรงปนัง จึงไดนําหลักแนวคิดในการจัดการขอขัดแยงดวยสันติวิธีโดยการเจรจาไกลเกลี่ย     
มีวัตถุประสงคเพื่อจัดการความขัดแยงโดยมุงเนนการสรางความเขาใจในปญหาดานการแพทย         
และการสาธารสุขที่เกิดข้ึน หาทางออกที่พึงพอใจกับทุกฝายและดํารงความเชื่อมั่นซึ่งกันและกันในการ
ฟนฟูความสัมพันธระหวางผูใหบริการและผูรับบรกิาร 

 ดังนั้น โรงพยาบาลกรงปนัง จึงขอแตงตั้งคณะกรรมการศูนยรับเรื่องรองเรยีน และเจรจา
ไกลเกลี่ยระดับโรงพยาบาล ประกอบดวยผูมีรายชื่อดังตอไปนี้ 

1. นางสาวเมธาวี   วัชรกุล     ผูอํานวยการโรงพยาบาล  ประธานกรรมการ 
2. นายนูรูดิง      วาอายีตา      พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ  รองประธานกรรมการ 
3. นางฝอซีเยาะ    สุไลมาน     เภสัชกรชํานาญการพิเศษ  กรรมการ 
4. นางสาวอามาณีย ดือราแม   เภสัชกรชํานาญการ   กรรมการ 
5. นางสาวมารีแย สะอะ     พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ กรรมการ 
6. นางสาวสารีพะ หะยีมอ     พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  กรรมการ 
7. นายรอสะลี  ยีมะแซ     นักเทคนิคการแพทยชํานาญการ กรรมการ   
9. นางสาวตูแวซัมซยีะ  ตูแวกู      พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ กรรมการ/เลขานุการ 
10.นายไอมาน     สะดียามู      พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ กรรมการ/ผูชวยเลขา 

หนาที่ความรับผิดชอบ 
1.รับเรื่องรองเรียน/รองทกุข ขอเสนอแนะ ขอคิดเห็นและคําชมเชยจากผูรับบริการทุกชองทาง 
2.ดําเนินการชวยเหลือ แนะนํา ตามกระบวนการเจรจาไกลเกลี่ยและตอรอง ตลอดจนคาํแนะนําและ

คําปรึกษากรณีที่ยุติปญหาไมไดตองเสนอตอผูมีอํานาจตามลําดับโดย 
3.จัดทําคูมอื การบันทึกขอมูล ระบบรายงาน และประสานงานกับหนวยงานภายในและภายนอก 
4.รวบรวมขอมูลและสรปุผลการดําเนนิงานเสนอตอคณะกรรมการบรหิารโรงพยาบาลเพือ่เปนขอมูล

ในการดําเนินการพัฒนาและแกไขตอไป 



 

 

บทที่ 3 
ชองทางผูรับบริการรองเรยีน 

มีชองทางดังนี ้
1. ศูนยรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข   
2. ตูรับความคิดเห็นของโรงพยาบาล 
3. จดหมาย /แบบสัมภาษณ/แบบสอบถาม ขอเสนอแนะ/จากการคนหาของเจาหนาที่ 
4. Social media /face book/E-mail/ page รพ /เว็บไซด  รพ. 
5. โทรศัพท 
6. จากขอรองเรยีนผานผูวาฯ สสจ. กระทรวงฯ  ศอบต. 
7. เดินมารองเรียนดวยตัวเองกับเจาหนาที่โรงพยาบาล 
8. โครงการ patient Experience  

 
 



 

 

บทที่ 4 
แนวทางและแบบฟอรมตางๆ 

1. แนวทางการจัดการเรื่องรองเรียน         
2. แนวทางปฏิบัติการจัดการความขัดแยงหรือวิธีการไกลเกลี่ย (ในเวลาราชการ)  
3. แนวทางปฏิบัติการจัดการความขัดแยงหรือวิธีการไกลเกลี่ย (นอกเวลาราชการ)  
4. ตารางแสดงรายละเอียดการแบงระดับความรุนแรงขอรองเรียน 
5. แนวทางปฏิบัติกระบวนการไกลเกลี่ย โรงพยาบาลกรงปนัง 
6. แนวทางปฏิบัติบัตรสนเทห 
7. แนวทางปฏิบัติขอชมเชย 
8. แบบบันทึกขอชมเชย/ขอเสนอแนะ/ขอรองเรียน 
9. แบบบันทึกการรับเรื่องราวรองทุกข/รองเรียน 
10. แบบฟอรมตอบรับการรับเรื่องรองเรยีน/รองทุกข (ตอบขอรองเรียน ๑) 
11. แบบฟอรมแจงผลการดําเนินการตอเรือ่งรองเรยีน/รองทุกข (ตอบขอรองเรียน ๒) 



 

 

 

 

 

 
                                                                                     
                                                                                           

 
            

                                  

 กรณีเปน sentinel Event 

 
 

                                                                              

                                                                      ไมใช                                  ใช 

 

                                             

  
 

                                                                   

ชองทางรับเรื่องรองเรียน 

E-Mail 

 

ติดตอดวยตนเอง โทรศัพท จดหมาย ตูรับความคิดเห็น

ขอเสนอแนะ 

Website รพ. Social media (Line ,FB Page รพ.) 

ทีม PCF/ ศูนยรับเรื่องรองเรยีน 

ทีมบริหารความเสี่ยง 

-พิจารณากลั่นกรองขอรองเรียน 

-บันทึกลงแบบฟอรมและโปรแกรม สปสช. 

ทีมไกลเกลี่ยลงไปดําเนินการไกลเกลี่ย 

 

รุนแรงสูง 

พิจารณาแยกประเภท/เรื่อง ตรวจสอบขอมูล 

สงใหหนวยงาน/ทีมผูเก่ียวของดําเนินการแกไขปญหา 

และตอบกลับผลการแกไข ภายใน 15 วัน หลังไดรับเรื่อง 

วิเคราะหขอมูล สรุปรายงานนําเสนอผูอํานวยการและคณะ

กรรมบริหารโรงพยาบาล 

รายงานผูอํานวยการเพื่อพิจารณา

มอบหมายทีมไกลเกลี่ยดําเนินการ 

ทีม PCF/ ศูนยรับเรื่องรองเรียนติดตามการแกไขปญหาและตอบ

กลับผูรองเรียนใหแลวเสร็จภายใน 3 วัน หลังไดรับเรื่อง 

ผูเสียหายเขาเกณฑตาม

มาตรา 41 สงทีมไกล

เกลี่ย สสจ. 

รายงานผูอํานวยการ 

  Admin รพ. 

ศอบต. แบบสอบถาม 

รายงานอุบัติการณ 

แนวทางการจัดการขอรองเรียนโรงพยาบาลกรงปนัง                   ทบทวนครั้งที่ 8 วันท่ี 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

โทรหรือวิทยุ แจงทีมไกลเกลีย่ของโรงพยาบาล 

รับเรื่อง/รับรายงานเหตุการณ 

ผูประสบเหตุการณแจงหัวหนางาน/ไกลเกลีย่เบื้องตน 
 

ทีมไกลเกลีย่ของโรงพยาบาลตรวจสอบขอเทจ็จริง/ 

ดําเนินการไกลเกลีย่เบือ้งตน 

ยุติ สําเร็จ ไมสําเร็จ 

แนวทางปฏิบัติการจัดการความขัดแยงหรือวิธีการไกลเกลี่ย 

ในเวลาราชการ 

เขากระบวนการไกลเกลี่ย 
สรุปรายงาน 

ผลการไกลเกลี่ย 
 

เสนอผูอํานวยการ 

สําเร็จ ไมสําเร็จ 
ทบทวนเหตุการณใน

หนวยงาน 

ทบทวนครั้งที่ 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 

 

 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

                                                                                                                                                       

โทรหรือวิทยุ (ว.pcf) แจงเวรตรวจการณรับเรื่อง/รับรายงานเหตุการณ 

ผูประสบเหตุการณแจงหัวหนาเวร/ไกลเกลี่ยเบื้องตน 
 

เวรตรวจการณตรวจสอบขอเท็จจริง 

ดําเนินการไกลเกลีย่เบือ้งตน 

ยุต ิ สําเร็จ ไมสําเร็จ 

แนวทางปฏิบัติการจดัการความขัดแยงหรอืวธิีการไกลเกลีย่    นอกเวลาราชการ 

เขากระบวนการไกลเกล่ียในเวลาราชการ สรุปรายงาน 

ผลการไกลเกลี่ย 
 

เสนอผูอาํนวยการ 

สําเร็จ ไมสําเร็จ 
ทบทวนเหตุการณใน

หนวยงาน 

ทบทวนครั้งที่ 8 วันท่ี 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 

ตารางแสดงรายละเอียดการแบงระดับความรุนแรงขอรองเรียน 

 

ผลกระทบของความเสี่ยง (Impact : I) 

ดาน A B C D E F G H I 

ดานทั่วไป 

คํารองเรียน/การ

ชดเชย 

มีการรองเรียนดวย

วาจาซึ่งเจรจายุติได 

มีคํารองเรียนเปนลายลักษณ

อักษร ไมเก่ียวของกับการดูแล

ทางคลินิกโดยตรง 

มีคํารองเรียนเก่ียวกับขาด

การดูแลที่เหมาะสมที่รับ

ฟงได การเรียกรอง

คาชดเชยในวงเงินท่ี

คุมครอง 

มีคํารองเรียนเก่ียวกับขาดการ

ดูแลที่เหมาะสมหลายเรื่อง 

การเรียกรองคาชดเชยเกิน

วงเงินท่ีคุมครอง 

มีคํารองเรียนท่ีเปนเรื่องซบัซอน มีการ

เรียกรองคาชดเชยหลายครั้ง หรือจาน

วนมาก 



 

 

                               แนวทางปฏิบัติกระบวนการไกลเกล่ีย โรงพยาบาลกรงปนัง 

                                                                                                                                                        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

               

 

 

 

 

รวบรวมขอมูล 

-สําเนาเวชระเบียน 

-บันทึกขอมูลจากการพูดคุยกับเจาหนาที่

ผูเก่ียวของ 

 

ติดตามเย่ียมผูเสียหาย/ครอบครัว 

โดยเร็วที่สุด (ไมเกินวันที่ 3  หลังจากเกิดเหตุการณ) 

-สรางสัมพันธภาพ 

-แจงวัตถุประสงคของการเยี่ยม 

-รับฟงประเด็นปญหาดวยความเห็นใจ เปนมิตร ไมโตแยง 

-กรณีเสียชีวิต มีตัวแทนจาก รพ. ไปเยี่ยมและมอบเงินชวยเหลือเบื้องตนตามความเหมาะสม 

ประชุมคณะกรรมการ 

-วิเคราะหขอมูล/เหตุการณ/สรุปประเด็นที่รองเรียน 

 -สรุปขอเสนอแนะเพื่อปรับปรุงระบบของโรงพยาบาล 

-เสนอรายงานตอคณะกรรมการบรหิารโรงพยาบาล 

เย่ียมผูเสียหายอยางตอเนื่อง 

- ครั้งท่ี 2  หางจากครั้งแรก 1 สัปดาห  ครั้งท่ี  3  หาง

จากครั้งที่สอง 2 สัปดาห 

-ใหขอมูล/ขอเท็จจริง ที่ไดจากการประชุม 

-บันทึกรายงานการเย่ียมเสนอผุอํานวยการ 

เก็บรวบรวมแฟมขอมูล 

สงทีมไกลเกลี่ย  

สสจ. 

อุบัติการณ/ความสี่ยง 

ตอการถูกฟองรอง 

ผูเสียหายเขาเกณฑ

ตามมาตรา ม. 41 

ทบทวนครั้งท่ี 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ   



 

 

 

                                 แนวทางปฏิบัติบัตรสนเทห 

                     

 

 

 

 

               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บัตรสนเทห  ที่ไมระบุชื่อและท่ีอยู 

จากตูรับขอแสดง

ความคิดเห็น 

เปดตูทุกวัน      

เวลา  15.00 

ทีม PCF รวมรวมขอมูล 

แจงหนวยงานผูถกูรองเรียนทราบ 

หาแนวทางแกไขและพฒันา 

หากเกิดเหตุการณซ้ํา 

แจงผูอํานวยการ 

ทบทวนครั้งที่ 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 

 

 แนวทางปฏิบัติขอชมเชย 

 

                                                ขอชมเชย            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทีม PCF รวมรวมขอมูล 

หาขอเท็จจริงเบื้องตน 

 

แจงหนวยงานผูไดรับคาํชมเชยทราบ 

 

เสนอ ผูอํานวยการ 

 

ประสานงานโสตถายรปู 

 

ติดประกาศบอรดบุคคลที่ควรยกยอง 

 

เผยแพรใน web site รพ. 

-จากตูแสดงความ

คิดเห็น/ตูรองเรียน 

        เปดตูทุกวัน  

      เวลา 15.00  

 -จากชองทางตางๆ 

ทบทวนครั้งท่ี 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 

 

 

 

                     แบบบันทึกขอชมเชย/ขอเสนอแนะ/ขอรองเรียน 

วันที.่......./........./..........          
 

ชื่อ-สกุลผูแจง..................................................เบอรโทรศพัท.................... 
 

ความสัมพันธกับผูรับบรกิาร           ผูรับบริการ               ญาติ  

                                                   ติดตอราชการ            อื่นๆ...................  

ประเด็นขอชมเชย

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

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

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

ขอเสนอแนะ 

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

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

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

ประเด็นขอรองเรียน 

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

……………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………….… 

หนวยบริการที่ถูกชมเชย /รองเรียน......................................................................... 

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

 

 

ขอขอบคุณสําหรับขอชมเชย/รองเรียน ทาง  รพ.กรงปนัง จะนําไปแกไขและพัฒนา 

           ทีมมุงเนนผูรับบรกิาร 

รพ. กรงปนัง 

ทบทวนครั้งท่ี 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรือ่งรองเรียนฯ 



 

 

แบบบันทึกการรับเร่ืองราวรองทุกข/รองเรียน 

โรงพยาบาลกรงปนัง 

ลําดับที่................................... 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 

วันที.่.......เดือน........................................พ.ศ...................................เวลา.............................น.        

             ชื่อผูใหขอมูล..........................................นามสกุล.................................อายุ..............................ป

เก่ียวของโดย □ ผูใชบริการ □ ญาติผูใชบริการ □ อื่น ๆ.................................................................... 

อาชีพ..............................................................เลขประจําตัวประชาชน …………………………………………. (ถามี)   

อยูบานเลขที่....................ซอย...............................ถนน..............................หมูที่.................. 

ตําบล........................อําเภอ..............................จังหวัด............................รหัสไปรษณีย...................................

หมายเลขโทรศัพท (ถาม)ี..................................................มือถือ..................................................................... 

 

ชองทางที่รองทุกข/รองเรียน 

□ เดินมาดวยตนเอง □ จดหมาย □ โทรศัพท □ โทรสาร 

□ ตูแสดงความคิดเห็น □ E-mail □ อื่นๆ............................................................ 

 

ผูปวย (ผูใชบริการ) ชื่อ..........................................นามสกุล...................................อายุ....................ป 

อาชีพ...............................................................เลขประจําตัวประชาชน …………………………………………… 

อยูบานเลขที่....................ซอย..........................ถนน..........................................หมูที่.................................. 

ตําบล......................อําเภอ.....................จังหวัด..............................รหัสไปรษณีย.................................. 

หมายเลขโทรศัพท (ถามี)......................................มือถือ............................................................ 

สทิธิบัตรที่ใช................................................สถานพยาบาลประจําครอบครวั............................................... 

 

หนวยงานที่ถูกรองทุกข/รองเรียน..................................................................................... 

ชื่อบุคคลที่ถูกรองทุกข/รองเรียน....................................................................................... 

□ บริการสอบถามขอมูล 

        □ การลงทะเบียนและการออกบัตร 

        □ สิทธิประโยชนการรับบริการ 



 

 

        □ วิธีใชบริการตามสิทธ์ิ 

        □ การตรวจสอบสิทธ์ิ 

        □ สอบถามเก่ียวกับสวัสดิการอื่น  

        □ อื่น ๆ  

        

 วิธีการแกไข/ใหบริการ........................................................................................................................ 

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

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

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

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

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

 □ บริการรับเรื่องรองเรียน 

        □ มาตรฐานการรักษาพยาบาล 

        □ ไมไดรับความสะดวกตามสมควร 

        □ ถูกเรียกเก็บคาบริการโดยไมมีสิทธิจะเรียกเก็บ 

        □ ไมไดรับบริการตามสิทธิที่กําหนด 

□ บริการรับเรื่องรองทุกข 

        □ การลงทะเบียนและการออกบัตร 

        □ สิทธิไมตรงตามจรงิ (สิทธิซ้ําซอน) 

        □ อื่น ๆ (ขอความชวยเหลือ,ขอเสนอแนะ) 

        □ รองทุกขสิทธิสวัสดิการอื่น  

วิธีการแกไข / ใหบริการ.............................................................................................................................. 

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

สวนที่ 2 รายละเอียดเหตุการณ 

  (ใคร ?) ...................................................................................................................................... 

 (ทําอะไร?) ...................................................................................................................................... 

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

  



 

 

(ที่ไหน?) ...................................................................................................................................... 

(อยางไร?) ...................................................................................................................................... 

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

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

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

(เมื่อไร?) ...................................................................................................................................... 

   

  ลงชื่อ.............................................................ผูรองทุกข/รองเรียน 

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

                                        ............./............../................ 

สวนที่ 3  (สําหรับเจาหนาที่) 

 □ ไมไดดําเนินการ เพราะ.......................................................................................... 

 □ อยูระหวางดําเนินการ 

 □ หาขอเท็จจริง  วันที่........................................เวลา................................... 

 □ เสนอประธาน ฯ  วันที่........................................เวลา................................ 

 □ เสนอผูอาํนวยการ ฯ วันที่........................................เวลา................................ 

 □ แจงผูรองทุกข/รองเรียง วันที่........................................เวลา................................ 

 □ ยุติการแกปญหา  วันที่........................................เวลา................................ 

 

 

                                  ลงชื่อ...................................................เจาหนาที่ผูดาํเนินการ 

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

               .............../.................../............ 

 

 

 

 

 



 

 

 
คําจํากัดความ การใหบริการศูนยบริการหลักประกันสังคม 

 เรื่องสอบถาม    เปนเรื่องที่ประชาชน ติดตอสอบถามเพ่ือขอทราบขอมูลหรือขอคาํปรึกษาเก่ียวกับ
โครงการหลักประกันสุขภาพโครงการอื่นที่เก่ียวของ เชน   

● สอบถามเก่ียวกับวิธีการลงทะเบียนทําบัตร  
● สอบถามขอมูลสทิธิ 

● สอบถามเก่ียวกับสิทธิประโยชนการรับบริการ 
● สอบถามเก่ียวกับวิธีการรับบริการ 

  เรื่องรองทุกข   เปนเรื่องที่ประชาชนเดอืดรอน/เรือ่งขอความชวยเหลืออื่น ๆ ที่ไมใชเรื่องรองเรยีน 
ตาม พ.ร.บ.หลักประกัน สุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545 เชน  

 ● การลงทะเบียนและออกบัตร  

● สิทธิไมตรงตามจริง(สิทธิซ้ําซอน)  
● ขอความอนุเคราะห/ขอความชวยเหลอื 
● ขอเสนอแนะ เปนตน  

 เรื่องบริการ 
เปนเรื่องที่ประชาชนขอรับบริการ เชน  
 ● การลงทะเบียน 

 ● ขอเอกสารเผยแพร 

 ● การบริการพิมพบัตร 
 เรื่องบัตรสนเทห   เปนเรื่องที่ประชาชนแจงปญหาการเขารับบริการ โดยไมระบุชื่อ ผูแจงหรือชื่อ

ของหนวยบริการ เชน  

 ● แพทย แตงตัวมาอยูเวรเหมือนไปเที่ยว ทําใหเสียภาพพจน  

 ● เจาหนาที่ไมสนใจใหบริการ นั่งเลนเกมส 
 เรื่องขอความชวยเหลือตามมาตรา 41 เปนเรื่องที่ผูรบับริการไดรับความเสียหายจากการรับการ

บรกิารสาธารณสขุ  
 เรื่องขอความชวยเหลือตามมาตรา 18(4) เปนเรื่องที่ผูใหบริการไดรับความเสียหายจากการ

ใหบริการแกผูปวยสิทธิ์ประกันสุขภาพถวนหนา (UC) 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 

 
 

                                                                                                   (ตอบขอรองเรียน ๑) 

ที่ ยล........................../……………….                                         โรงพยาบาลกรงปนัง 

                   ๑๒๒ หมูที่ ๓ ตําบลสะเอะ 

            อําเภอกรงปนงั จังหวัดยะลา 

                   ๙๕๐๐๐ 

                                    วันที่.............เดือน……………..........พ.ศ.……….. 

เรื่อง   ตอบรับการรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข 

เรียน   ………………………………………………….. 

 ตามที่ทานไดรองเรียน/รองทุกข ผานศูนยรับเรื่องราวรองเรียน/รองทุกขของโรงพยาบาลกรงปนัง     

โดยทาง  (    ) จดหมาย (    )  ดวยตนเอง  (    ) ทางโทรศัพท   ( /   )  อ่ืน …………………………  โรงพยาบาล           

ลงวันที ่…….. เดือน  …………………..พ.ศ.  …………..  เก่ียวกับเรื่อง  ………………………………………….นั้น 

  โรงพยาบาลกรงปนังไดลงทะเบียนรับเรื่องรองเรียน/รองทุกขของทานไวแลว ตามทะเบยีนรับเรื่องฯ 

เลขรับที่ ……./……….   ลงวันที่ ............... เดือน  ………………….. พ.ศ. ………….. 

และโรงพยาบาลกรงปนัง ไดพจิารณาเรื่องของทานแลวเห็นวา 

 (   ) เปนเรื่องที่อยูในอํานาจหนาที่ของโรงพยาบาลกรงปนัง และไดมอบหมายให 

ศูนยรับเรื่องรองเรียน เปนหนวยตรวจสอบและดําเนินการ 

 (    )  เ ป น เ รื่ อ งที่ ไ ม อยู ใน อํานาจหน าที่ ขอ ง โ รงพยาบาลกร งปนั ง  และ ได จั ดส ง เ รื่ อ ง ให

............................................................เบอรโทรศัพท..................................ซึ่งเปนหนวยงานที่มีอํานาจหนาท่ีเก่ียวของ

ดําเนินการตอไปแลว  ทานสามารถติดตอประสานงานหรือขอทราบผลโดยตรงกับหนวยงานดังกลาวไดอีกทางหนึ่ง 

 (   ) เปนเรื่องที่มีกฎหมายบัญญัติข้ันตอนและวิธีการปฏิบัติไวเปนการเฉพาะแลว  ตามกฎหมาย

.......................................................................จึงขอใหทานดําเนินการตามข้ันตอนและวิธีการที่กฎหมายนั้นบัญญัติไวตอไป 

 จึงแจงมาเพื่อทราบ 

 

                      ขอแสดงความนับถือ 

 

 

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

                                                         ผูอํานวยการโรงพยาบาลกรงปนัง          



 

 

 

                       

                                                                                          

                                                                                                        (ตอบขอรองเรียน ๒) 

ที่ ยล........................../……………….      โรงพยาบาลกรงปนัง 

                   ๑๒๒ หมูที่ ๓ ตําบลสะเอะ 

            อําเภอกรงปนงั จังหวัดยะลา 

                   ๙๕๐๐๐ 

    วันที่.............เดือน……………..........พ.ศ.……….. 

เรื่อง  แจงผลการดําเนินการตอเรื่องรองเรียน/รองทุกข 

เรียน  ............................................................   

อางถึง  หนังสือ โรงพยาบาลกรงปนัง ที่ ยล........................../………………ลงวันท่ี 

ส่ิงที่สงมาดวย ๑.................................................................................................................................. 

 ๒.................................................................................................................................. 

 ๓................................................................................................................................. 

 ตามที่โรงพยาบาลกรงปนัง (ศูนยรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข ผานศูนยรับเรื่องราวรองเรียน/รองทุกข

โรงพยาบาลกรงปนัง) ไดแจงการตอบรับการรับเรื่องรองเรยีน/รองทุกข  ของทาน ตามที่ทานไดรองเรียน/รองทุกขไวแลว 

นั้น  

 โรงพยาบาลกรงปนัง ไดดําเนนิการแจงไปยังหนวยงานที่เก่ียวของและทําการตรวจสอบขอมูลตาม

ประเด็นที่ทานไดรองเรียน/รองทุกขแลว ปรากฏขอเท็จจริงโดยสรุปได ดังน้ี 

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

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

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

และไดมีการดาํเนินการปรับปรุง แกไข ดังมีรายละเอียดปรากฏตามสิ่งที่สงมาพรอมนี้ ทั้งนี้ หากทานไมเห็นดวยประการ

ใด ขอใหแจงคัดคานพรอมพยานหลักฐานประกอบดวย 

 จึงแจงมาเพื่อทราบ 

               ขอแสดงความรับถือ 

 

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

                                                  ผูอาํนวยการโรงพยาบาลกรงปนัง 



 

 

 



 

 

บทที่ 5 แบบฟอรมการรายงานขอมูลเรื่องรองทุกข/ขอเสนอแนะ/รองเรียน /ความตองการของผูรับบริการ  

5.1  ตารางสรุปขอรองเรียน/บัตรสนเทห/ขอเสนอแนะ  ประจําหนวยงาน   ....................................................ปงบประมาณ......................... 

รายละเอยีด รองเรียน/เสนอแนะ/บัตรสนเทห แตละดาน 
ปงบประมาณ 2561 

ตค พย ธค มค กพ มีค เมย พค มิย กค สค กย รวม 

ดานระยะเวลารอคอย  

              

              

พฤติกรรมบริการ  

              

              

สิทธิผูปวย  

-              

สถานที ่  
              

              

ขั้นตอนการใหบริการ  

              

              

สิ่งอํานวยความสะดวก  

ขอเสนอแนะอื่นๆ              

ทบทวนครั้งที่ 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 

ตารางสรุปขอรองเรียน/บัตรสนเทห/ขอเสนอแนะ 

ตารางสรปุขอรองเรียน/บัตรสนเทห /ขอเสนอแนะ/ความตองการผูรับบริการ 

ประจําเดือน ........................... พ.ศ. ..................      

ลําดับที่ ขอรองเรียน หนวยงาน จํานวน ที่มา/ชองทาง รวม 

 

 

 

 

 

     

 

 

 

ลําดับที่ บัตรสนเทห หนวยงาน จํานวน ที่มา/ชองทาง รวม 

 

 

 

 

 

 

 

    

ลําดับที่ ขอเสนอแนะ/ความตองการผูรับบริการ หนวยงาน จํานวน ที่มา/ชองทาง รวม 

 

 

 

 

     

 

ที่มา 1. ศูนยรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข   

2. ตูรับความคดิเห็นของโรงพยาบาลจาํนวน 4 ตู  

3. จดหมาย /แบบสัมภาษณ/แบบสอบถาม ขอเสนอแนะ/จากการคนหาของเจาหนาที่ 

4. Social media /face book/E-mail/ page รพ /Website  รพ./QR code 

5. โทรศพัท 

6. จากขอรองเรยีนผานผูวาฯ สสจ. กระทรวงฯ  ศอบต 

7. เดินมารองเรียนดวยตนเอง 

8. โครงการ........................... 
 

                                              

(นางสาวฮานีซะ  สะมะแอ)        (นางสาวตูแวซัมซียะ  ตูแวกู)         (นางสาวเมธาวี  วัชระกุล)   

 ผูรวบรวมขอมูล                   ประธานศูนยคุณภาพ          ผูอาํนวยการโรงพยาบาลกรงปนัง         
 

ทบทวนครั้งท่ี 8 วันที่ 1 ธันวาคม 2568 

โดยคณะกรรมการ PCF และ ศูนยรับเรื่องรองเรียนฯ 



 

 
 

บทที่ 6 
มาตรการปองกันผลกระทบทางลบและขอรองเรียน 

หลักการและเหตุผล 
ดวยกระทรวงสาธารณสุข ไดกําหนดใหมีการดําเนินการหลักประกันสุขภาพ ใหแก

ประชาชนตามนโยบายของรัฐ ที่มุงใหประชาชน มีสิทธิในการเขาถึงการรักษาพยาบาลโดย
ครอบคลุมและเกิดประสิทธิภาพ ดังนั้นเพื่อใหประชาชน เขาใจถูกตองเกี่ยวกับสิทธิประโยชนใน
การใชบริการ รวมถึงมีชองทางที่สามารถแสดงความคิดเห็น ตอการใหบริการของโรงพยาบาลได
สะดวก 

โรงพยาบาลกรงปนัง มีความเสี่ยงตอการไดรับเรื่องรองเรียนที่อาจสงผลกระทบทางลบ 
ตอภาพลักษณของโรงพยาบาล ดังนั้น จึงไดมีการดําเนินการ สอบถามความพึงพอใจ             
ของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย และกําหนดใหมีแนวทางการจัดการขอรองเรียน รวมทั้งมี
การปรับกระบวนการใหบริการใหสอดคลองกับความตองการของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวน
เสียรวมทั้งกําหนดตัวชี้วัดปองกันการรองเรยีน เพื่อปองกันมิใหเกิดผลกระทบที่ไมพึงประสงค 
วัตถุประสงค 
1. เพื่อมุงเนนให รพ.มีระบบการบริหารจัดการที่มีประสทิธิภาพ 
2. เพื่อเปนการเปดโอกาสให ผูมีสวนไดสวนเสีย เขามามีสวนรวมในการเสนอความตองการ ความ
คิดเห็นในการดําเนินการตามมาตรการที่กําหนดไว 
3. เพื่อให รพ.มีการดําเนนิการตามนโยบายของรัฐ ที่กําหนดใหมีการดําเนินการเขาถึงการ
รักษาพยาบาลโดยครอบคลุมและเกิดประสิทธิภาพ รวมถึงชองทางแสดงความคดิเห็นตอการ
ใหบริการ 

กลุมผูรับบริการและผูมสีวนไดสวนเสีย 
ผูรับบริการ ไดแกกลุมผูปวย/ญาติ:   
1. มีการตอนรับที่สุภาพ เปนมิตร  มีพฤติกรรมบริการที่ด ี  
2. เจาหนาที่มีศกัยภาพไดรับขอมูลที่ถูกตองชัดเจนครอบคลุมโรคไดรับคาํแนะนําทีเ่หมาะสม 
3. การดูแลที่ถูกตอง รวดเร็ว   ปลอดภัย  มีมาตรฐาน   ไมมีภาวะแทรกซอน   
4. มีสิ่งแวดลอมที่เหมาะสม   ปลอดภัย   
5. ผูปวยหายจากโรค 
ผูมีสวนไดสวนเสีย ไดแกรพ.สต ในเครอืขาย  / อสม / หนวยงานภายนอกทีม่าติดตอทาง
ราชการ / สสจ /และอื่น  
1. มีการตอนรับที่สุภาพ เปนมิตร 
2. มีการประสานงานที่สะดวก  รวดเร็ว  
3. การบริหารงานที่โปรงใส 
 



 

 

มาตรการปองกันมาตรการปองกันผลกระทบทางลบและขอรองเรียน 
 

มาตรการที่ 1 คุณภาพของการใหบริการ 
มีการปรับปรุงกระบวนการใหบริการ ทั้งนี้จากการรวบรวมขอมูลจากการประเมินความ  

พึงพอใจ และจากการสํารวจความตองการของผูที่มารับบริการ และผูมีสวนไดสวนเสียจากเสียง
สะทอนนําไปสูการปรบัปรุงกระบวนการใหบริการ ไดแก  
1. การปรับปรุงกระบวนการรับบริการแผนกผูปวยนอก เชน มีการกําหนดแพทย OPD 1 โดยมี
การกําหนดเวลาที่ตองออกตรวจผูปวย เวลา 08.30 น. การลดระยะเวลารอคอย การปรับ
ขั้นตอนการเจาะเลือดทางหองปฏิบัติการ 
2. การเปดใหบริการคลนิิกนอกเวลา เพื่อใหผูปวยมีทางเลือกในการมารับบริการ 
3. มีการจัดทํา CPG  ในกลุมโรคที่สําคัญของโรงพยาบาล 
4. มีการประเมินมาตรฐานที่สําคัญ เพ่ือใหทุกการบรกิารมคีุณภาพ มีมาตรฐานรองรบั 
มาตรการที่ 2 การรับฟงความคิดเห็นของผูรับบริการ 

มีการสํารวจความพึงพอใจผูรับบริการภายในและภายนอก ปละ 2 ครั้ง และสํารวจความ
ตองการของชมุชนปละ 1 ครั้ง 
มาตรการที่ 3 การเปดเผยขอมูลขาวสารของหนวย 

มีชองทางการรองเรยีน ผานเว็บไซตโรงพยาบาล , Line โรงพยาบาล , Face book         
และมีการเปดเผยการจัดการขอรองเรียนผานทางเว็บไซตโรงพยาบาล 
มาตรการที่ 4 การจัดการเร่ืองรองเรียน 

มีการกําหนด Flow แนวทางการจัดการขอรองเรียน ทั้งในเวลา และนอกเวลา  
มาตรการที่ 5 พัฒนาพฤติกรรมบริการ 
 ทีม HRD มีการจัดทําแผนการอบรมเพื่อพัฒนาพฤตกิรรมบริการของเจาหนาทีทุ่กระดับ   
ปละ 1 ครั้ง 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

แบบฟอรมรายงานการดําเนินการตามมาตรการ/วิธีการในการปองกันผลกระทบ               

ทางลบทีอ่าจจะเกิดขึ้นประจําเดือน................................ปงบประมาณ ................... 

     

ขอที ่ มาตรการ/วิธีการ ผลการดําเนินงาน รายละเอียดและ

เอกสาร/หลักฐาน

อางอิง 

ผูรับผดิชอบ 

1 มีการปรับปรุง

กระบวนการใหบริการ 

      ดําเนินการแลว 

     อยูระหวางการดําเนินการ 

  

PCT 

2 มีการสํารวจ

ความพึงพอใจและความ

ตองการผูรับบริการ 

      ดําเนินการแลว 

     อยูระหวางการดําเนินการ 

  

PCF 

3 การเปดเผยขอมูล

ขาวสารของหนวย 

 

      ดําเนินการแลว 

     อยูระหวางการดําเนินการ 

 

  

IM 

4 การจัดการเรื่อง

รองเรียน 

      ดําเนินการแลว 

     อยูระหวางการดําเนินการ 

 PCF RM 

และ งาน

ประกัน 

 

มาตรการที่ 1 ใหทุกหนวยงานและผูรับผิดชอบ รายงานทุกครั้งที่มีการปรับปรุง       

พรอมหลักฐานอางอิง 

มาตรการที่ 2,4 ให ผูรับผิดชอบ สรุปรายงานประจําเดอืน 

มาตรการที่ 3 นําเสนอขอมูลที่เปนปจจุบันและทันสมัย ทั้งกิจกรรมทีจัดภายใน

โรงพยาบาลและภายนอกโรงพยาบาล และสรุปรายงานประจําเดอืน 

 

 

 

 

 

 



 

 

บทที่ 7   การประชาสัมพันธ 
 

 เพื่อใหการดําเนินการเรือ่งรองทุกขไดเปนไปอยางมีประสิทธิภาพจึงมีแผนการ
ประชาสัมพันธ  โดยสื่อตอไปนี้ 

1. จัดบอรด 
2. ชี้แจงในเวทีการประชุมเจาหนาที่  100 เปอรเซ็นต  ในโรงพยาบาล 
3. จัดใหเรื่องรองเรียน รองทกุขเปนนโยบายระดับโรงพยาบาล 
4. เสียงตามสายในโรงพยาบาล 
5. จัดประชาสัมพันธในชุมชน เรื่องชองทางการรองเรยีน ในเวทีตางๆ เชน ประชุม อสม.

เวทีประชาคม เวทีหัวหนาสวนราชการ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในราชการบริหารสวนกลาง 

สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตามประกาศสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

เร่ือง  แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. ๒๕๖๑ 

สําหรับหนวยงานในราชการบริหารสวนกลางสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ชื่อหนวยงาน : ทีมมุงเนนผูรับบริการ โรงพยาบาลกรงปนัง  กระทรวงสาธารณสุข 
วัน/เดือน/ป :  20  มีนาคม  ๒๕๖9 

หัวขอ : แนวปฏิบัติการจัดการเรื่องรองเรียน และชองทางการรองเรียน 
รายละเอียดขอมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
         1. คูมอืปฏิบัติการการรับเรื่องรองเรียนการทุจริตและประพฤตมิิชอบ 
 

Linkภายนอก : ไมม ี

 
 

หมายเหตุ :……………………………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

                
              ผูรับผิดชอบการใหขอมูล                                                        ผูอนุมัติรับรอง 

              
                                                                                      

           (นางสาวตูแวซัมซียะ  ตูแวกู)                                               (นางสาวเมธาวี  วัชรกุล) 
 ตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ                            ตําแหนง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลกรงปนัง 
         วันที่ 20 เดือน มีนาคม  ๒๕๖9                                         วันที่ 20 เดือน มีนาคม  ๒๕๖9 

                                                    
 

 
     ผูรับผิดชอบการนําขอมูลข้ึนเผยแพร 

 
 
 
 

 (นายนิซํารี   เจะเละ)  
  เจาพนักงานเครื่องคอมพิวเตอร 
  วันที่ 20 เดือน มีนาคม  ๒๕๖9         

                                             
 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


