
 

แนวทางปฏิบัตเิมือมีข้อร้องเรียน 
   1. ผูรั้บบริการ 

         เมือมีเหตุการณ์ร้องเรียนโรงพยาบาล            2. จดหมาย/ตูรั้บขอ้เสนอแนะ 
3. อินเตอร์เนท 

         4. โทรศพัท ์
                หวัหนา้งาน / หวัหนา้เวร / ผูต้รวจการ / 5. ชุมชน/แกนนาํ/ผูน้าํ/อสม. 

                                                                   RM manager/ 

                                                                   ศนูยป์ระกนัสุขภาพ (หอ้ง 53) 

 
     

            จดัการไกล่เกลียเบืองตน้ 

 

                         

 

จดัการได ้หรือ     จดัการไม่ไดห้รือ      

ระดบั A-D, 1-2     ระดบั E-I, 3-4     

                    รายงานทนัที                 

ส่งรายงานภายใน 1-3 วนั                       ผอ./รอง ผอ.  

ถึง*ทีมขอ้ร้องเรียน                     สั งการ               

(คุณเกจ็กนก)               

     ทีม RRT (คุณลมยั,พญ.กรพินธุ์,คุณทญัญา)    

 

 

 จดัการได ้        จดัการไม่ได ้

 1. ประณีประนอม      1. ประธานประสานหน่วยงานทีเกยีวขอ้ง 

 2. อาํนวยความสะดวก      2. ทีมสอบสวนขอ้เท็จจริง 

        3. สรุปผลการสอบสวน 

        4. รายงานผูอ้าํนวยการพิจารณา 

 

 

 ส่งรายงานสรุป     ไม่เยียวยา    เยียวยาตามม. 41 

1. ระดบั G-I, 4  ทาํ RCA ส่งภายใน 7 วนั    1. อาํนวยความสะดวก               ประสานศูนยป์ระกนั 

2. ระดบั A-F, 1-3 ทีเกดิซาํ ทาํ RCA ส่งภายใน 30 วนั                   2. ประสานการเยียมบา้น               สุขภาพ (หอ้ง 53) 

 

 

 

                                ผอ.รพ.                *ทีมขอ้ร้องเรียน                  RMC       แจง้ผูร้้อง/บนัทึก             สสจ.   .    

                                   (คุณเกจ็กนก)                                    (คุณสุมาลี)                ขอ้มูลData Center 

           

หมายเหต ุ กรณีทีตอ้งการถ่ายเอกสารเวชระเบียน ตอ้งไดรั้บความเห็นชอบจากผูอ้าํนวยการ รพ. และไดรั้บการตรวจสอบจากทีมไกล่เกลีย 

                  ระดบั รพ.กอ่น        


