
 
 

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

ประจําเดือน ไตรมาสที่ 1 - 4  ประจําปงบประมาณ  2569 
 

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

 

1 

2 

3 

4 

 

5 

6 

7 

8 

ระบบบริการ :  

1. การสงตอผูปวย ANC HR 

2. ระบบ Telemedicine 

3. การแจกอาหารผูปวยโดยใสถุง ไมใสในภาชนะ 

4. เวลาการใหบรกิารหองพนยา-ทําแผล 

พฤติกรรมบริการ :  

1. การใสใจผูรับบริการ 

2. เจาหนาที่พูดจาไมสุภาพ(หนาประตู IPD) 

3.พฤติกรรมบริการเจาหนาที่หองบัตร (พูดจาไมสุภาพ) 

4.พฤติกรรมบริการเจาหนาที่หองจิตเวชฯ 

(จากการสอบสวนพบวาเปนเรื่องสวนตัว) 

 

 

ANC 

OPD 

โภชนาการ 

ER 

 

ER 

บริหาร 

หองบัตร 

หองจิตเวชฯ 

 

 

1 

1 

1 

1 

 

1 

1 

1 

2 

 

 

จดหมาย 

Social 

Social 

Social 

 

โทรศพัท 

Social 

Social 

เพจ รพ. 
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ลําดับที ่ บัตรสนเทห หนวยงาน จํานวน ที่มา/ชองทาง รวม 

 

1 

2 

 

3 

สิ่งแวดลอม/อํานวยความสะดวก : 

1. เกาอี้ที่นั่งรอตรวจไมเพียงพอกับจํานวนผูรับบรกิาร 

2. หองพิเศษ (IPD) อุปกรณไมพรอมใชและเสียงตาม

สายดังเกินไป 

3. พัดลมเตียงผูปวยในเสีย ทําใหนอนไมได รอนมาก 

 

ทันตกรรม 

IPD 

 

IPD 

 

1 

1 

 

3 

 

QR code 

ตูรับเรื่อง

รองเรยีน 

ตูรับเรื่อง

รองเรยีน 

 

5 

 

 

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

 

1 

 

2 

 

 

3 

 

ระบบบริการ :  

1. เจาหนาที่ควรมีใจรัก บริการคนไขมาติดตอ/

ประสานงาน 

2. เจาหนาที่หองบัตรไมควรมองดวยสายตาที่เหยียด

คนไขหรือญาติ เพราะเขาไมรูจุดบริการในรพ. 

พฤติกรรมบริการ :  

1. ควรตรวจสอบเครื่องวัดความดัน ใหแมนยํากวานี้    

ไมใชองใหวัดซ้ํา 2-3 ครั้ง 

 

หองบัตร 

(14) 

หองบัตร 

 

 

OPD 

 

 

1 

 

1 

 

 

1 

 

QR Code 

 

QR Code 

 

 

QR Code 
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แหลงที่มา    

1. จดหมาย    

2. ตูรับเรื่องรองเรียน   

3. QR code    

4. โทรศัพท    

5. Social media   
 

 

 

 

 

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

           ( นส.ฮานีซะ สะมะแอ )                      

               ผูรวบรวมขอมูล                             

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   จํานวน  1  เร่ือง 

   จํานวน  2  เร่ือง 

   จํานวน  4  เร่ือง 

   จํานวน  1  เร่ือง 

   จํานวน  5  เร่ือง 

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

)                                  ( น.ส.ตแูวซัมซียะ ตูแวกู )              

ผูรวบรวมขอมลู                                             ผูตรวจสอบขอมูล   

 
 
 
 
 
 
 

)               

      



 

รายงานการดําเนินการตามมาตรการ

ประจาํไตรมาสที่ 

ลําดับ

ที ่

มาตรการ/วิธีการ ผลการดําเนินการ

1 มีการปรับปรงุ

กระบวนการ

ใหบริการ 

     ดําเนินการแลว

     อยูระหวางการ

ดําเนินการ 

2 การสาํรวจความพึง

พอใจและความ

ตองการผูรับบริการ 

     ดําเนินการแลว

     อยูระหวางการ

ดําเนินการ 

3 การเปดเผยขอมูล

ขาวสารของ

หนวยงาน 

     ดําเนินการแลว

     อยูระหวางการ

ดําเนินการ 
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การจัดการขอ

รองเรียน 

     ดําเนินการแลว

     อยูระหวางการ

ดําเนินการ 

มาตรการท่ี 1 ใหหนวยงานและผูรับผิดชอบ  รายงานทุกคร้ังที่มีการปรับปรุง พรอมหลักฐาน

มาตรการท่ี 2 , 4 ใหผูรับผิดชอบ สรุปรายงานประจาํเดือน

มาตรการท่ี 3 นําเสนอขอมูลท่ีเปนปจจุบันและทันสมัย  ทั้งกิจกรรมที่จัดภายในโรงพยาบาลและภายนอกโรงพยาบาล และสรุป

รายงานประจาํเดอืน 
 

                                         

                        

                   

      
 

 

                                                          

                                                       

                                                      
 

 

 
รายงานการดาํเนินการตามมาตรการ/วิธกีารในการปองกันผลกระทบทางลบที่อาจจะเกิดขึ้น

ประจาํไตรมาสที่ 1 - 4 ประจําปงบประมาณ  2569 

 

ผลการดําเนินการ รายละเอียดและเอกสาร/

หลักฐานอางอิง 

ผูรบัผิดชอบ

ดําเนินการแลว 

อยูระหวางการ

1.ระบบ Telemedicine 

2.การแจกอาหารผูปวยโดยใสถุง 

ไมใสในภาชนะ 

3.พฤติกรรมบริการจาหนาที่  

(หนาประตู IPD) 

โภชนากร

บริหาร

ดําเนินการแลว 

อยูระหวางการ

แบบสรุปรายงานความพึงพอใจ  

IP OV Voice ครั้งท่ี 1 

ปงบประมาณ 2569 

ดําเนินการแลว 

อยูระหวางการ

 

ภาพกิจกรรม one page ของ รพ.  

ดําเนินการแลว 

อยูระหวางการ

การสงตอผูปวย ANC HR 

 

ใหหนวยงานและผูรับผิดชอบ  รายงานทุกครั้งที่มีการปรบัปรุง พรอมหลักฐาน 

ใหผูรับผิดชอบ สรปุรายงานประจาํเดือน/ประจาํไตรมาส 

นาํเสนอขอมูลที่เปนปจจุบนัและทันสมัย  ท้ังกิจกรรมที่จดัภายในโรงพยาบาลและภายนอกโรงพยาบาล และสรปุ

          ( น.ส.ตูแวซัมซียะ ตูแวกู )              

         พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการพิเศษ 

  ประธานทีมมุงเนนผูปวยและผูรับบรกิาร  

                                                            

                       ( นางสาวเมธาวี  วัชรกุล ) 

                   ผูอํานวยการโรงพยาบาลกรงปนัง 

วิธีการในการปองกนัผลกระทบทางลบที่อาจจะเกิดขึ้น 

ผูรบัผิดชอบ 

OPD 

โภชนากร 

 

บริหาร 

 
 

PCF 

 
 

IM 

ANC 
 

นาํเสนอขอมูลที่เปนปจจุบันและทันสมัย  ท้ังกิจกรรมที่จัดภายในโรงพยาบาลและภายนอกโรงพยาบาล และสรุป

)               

ประธานทีมมุงเนนผูปวยและผูรับบริการ   


