
แนวทางการจัดการเรื่องรองเรียน ศูนยบริการหลักประกันสุขภาพ โรงพยาบาลคอนสวรรค 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เกิดเรื่องรองเรียน ณ จุดบริการ 

บันทึกขอมูลลงในโปรแกรม  
- Data center 
- ศูนยสันติวิธี 
- 2 P Safety 

(ลัดดาวัลย, ปรีญาพร) 
 

จุดท่ีใหบริการ 
หัวหนาเวร/หัวหนางาน 

ศูนยหลักประกันสุขภาพ 

เจาหนาที่ทุกคน 

ER, LR, OPD, LAB, 

X-ray, NCD, HHC 
กายภาพ, ทันตกรรม,    

หองยา, แพทยแผน

ไทย, งานปฐมภูมิฯ, 

ผูปวยใน,  ฯลฯ 
- รับเรื่อง 
- ตรวจสอบขอมูล 
- รวบรวมเอกสารที่
เก่ียวของ 
- ใหคำแนะนำ/แกไข
ปญหา 
 

- รับเรื่อง 
- ตรวจสอบขอมูล 
- รวบรวมเอกสารที่
เกี่ยวของ 
- ใหคำแนะนำ/แกไข
ปญหา 

 ยุติปญหา

ไมใช 

ใช  ยุติปญหา

ไมใช 

คณะกรรมการความปลอดภัย
ผูปวยและการเจรจาไกลเกลี่ย 

 

ใช  ยุติปญหา

ไมใช 

ประสานเพื่อแกไข

ปญหาที่จุดบริการ 

คณะอนุกรรมการจังหวัด 

 ยุติปญหา

ไมใช 

คณะอนุกรรมการเขต 

รวบรวมขอมูลเสนอ
คณะกรรมการ RM 

(ลัดดาวัลย, ปรีญาพร) 
 

 ปญหาเชิงระบบ ไมใช 

ใช 

ยุติปญหา 

พัฒนาระบบงาน
PDSA 

ติดตามผลการแกไขปญหา 
(ลัดดาวัลย, ปรีญาพร) 

 



การวางระบบพัฒนาศูนยบริการรับขอรองเรียนตามมาตรฐานการดำเนินงาน "ศูนยบริการหลักประกันสุขภาพ" 

 ในหนวยบริการ โรงพยาบาลคอนสวรรค 

ประกอบดวย มาตรฐาน  5  ดาน   ดังตอไปนี้ 

รายการ มาตรฐาน ที่ตองพัฒนา 

1.  มาตรฐานดานกายภาพ คะแนนเต็ม 11  ได   8 คะแนน  ถือวาผาน 

สถานท่ีรับ

ประชาชนท่ีมาดวย

ตนเอง 

1.  มีสถานที่ใหบริการรับเรื่องรองเรียนที่เปนสัดสวน ไมมีเสียง  

รบกวนสำหรับบุคคลที่มาติดตอดวยตนเองและการรับโทรศัพท 

โด ยแยกพื้ นที่ แ ต ละช องท าง และมีป ายชื่อศูนยบ ริการ

หลักประกันสุขภาพ ที่ชัดเจน 

เกณฑ มีครบทั้งสถานที่ และปายชื่อ=  1   

มีไมครบ =  0   

เปาหมายการประเมินมาตรฐาน : เพื่อใหประชาชนเขาถึงได

โดยงาย 

แนวทางการพัฒนา 

1. จัดทำแผนผังโครงสรางที่ตั้งของหองศูนยบริการฯ ไว

บริเวณตางๆ เพื่อใหประชาชนเขาทราบที่ตั้งของศูนยบริการฯ

2.  มีปายช้ีบอกทางจากหนายงานตางๆ ตลอดทางจากทุก

หนวยงาน สามารถเริ่มตนจากบริเวณไหนของโรงพยาบาลก็

สามารถเดินทางมาที่หองศูนยบริการฯ  ไดโดยงาย  

3. จัดทำปายหนาหองใหชัดเจน มีรายละเอียดการติดตอ

ประสานงาน เชน เบอรโทรศัพท ไลน เฟชบุค เพื่อการติดตอ 

2.  มีปายประชาสัมพันธบอกทาง  

3.  มีการจัดชุดโซฟา   ที่ใหความรูสึก  สบายเปนกันเอง เปาหมายการประเมินมาตรฐาน  เพื่อใหผูรับบริการรูสึกผอน

คลาย คลายความวิตกกังวล  

แนวทางการพัฒนาการ 

1. ปรับปรุงหองศูนยบริการหลักประกันสุขภาพภาพใหมี

บรรยากาศที่ผอนคลาย ไมอึดอัด เชน การประดับรูปภาพวิว 

ธรรมชาติ เปนตน  

4.   มีโตะ  เกาอ้ี  สำหรับ  เจาหนาที่ปฏิบัติงาน เปาหมายการประเมินมาตรฐาน 

1. เพื่ อ ให ส ามารถบริการผู รับบริก ารได อย างรวด เร็ ว 

ครอบคลุม   

5.   มีมุม หรือชั้นวาง  เพื่ อวางเอกสารหรือติดโปสเตอร  

เผยแพร 

เปาหมายการประเมินมาตรฐาน 

1. เพื่อใหมีเอกสารสำหรับเผยแพร ประชาสัมพันธ ใหความรู

และขาวสารแกประชาชนที่มารับบริการ  

แนวทางการพัฒนา 

1. จัดทำบอรดประชาสัมพันธ เก่ียวกับหลักประกันสุขภาพ 

เชน สิทธิตางๆ แหลงประโยชน  

อุปกรณ 1.  มีโทรศัพท โทรสาร   

 2. มีและใชคอมพิวเตอร และ Internet เชื่อมโยงกับระบบ

ฐานขอมูลของ สปสช. 

3. มีแบบบันทึกเรื่องรองเรียน ( เปนกระดาษ /โปรแกรม data 

center ) 

(เกณฑ : ใชdata center = 2  ใชกระดาษ = 1  

ไมมี =  0 ) ปรับปรุงโปรแกรมความเสี่ยงของโรงพยาบาลโดย

การเพิ่มระบบ  “ความเส่ียงในระบบหลักประกันสุขภาพ”

พรอมการจัดทำรายการขอรองเรียนที่เหมาะสม สอดคลองกับ



ปญหา (Risk profile) 

เปาหมายการประเมินมาตรฐาน 

1. เพื่อให มีขอมูลปฐมภูมิที่ เปนปจจุบัน  สามารถนำมา

ทบทวน เพื่อการพัฒนาระบบ การแกไขปญหาความเส่ียงทาง

ระบบหลักประกันสุขภาพ 

แนวทางการพัฒนา 

1. การมีแบบบันทึกความเส่ียง (มีตัวอยางจาก รพ.ภูเขียว) 

เพื่อใหมีความชัดเจนในการบันทึก และการรวบรวมขอมูล 

เอกสาร

ประกอบการ

ทำงาน 

 

 

             

1. กฎ ระเบียบตางๆ  เก่ียวกับ   UC ที่เปนปจจุบัน (พ.ร.บ.

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2545 ขอมูลเกี่ยวกับ พ.ร.บ. 

คุมครองผูประสบภัยจากรถ ขอมูลหนวยบริการ ทำเนียบผู

ประสานงาน  ขอมูลหนวยงานที่เก่ียวของ ฯลฯ ) 

1. หนังสือคูมือหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

2. แนวทางปฏิบัติการใหบริการผูรับบริการกรณีตางๆ ไดแก 

การสงตอ , การรับบริการฉุกเฉิน การ , พรบ.จราจร , สิทธิ

จายตรง , ตางดาว เปนตน  พรอมเอกสารที่เกี่ยวของ 

3. แผนผังโครงสรางเจาหนาที่ที่เก่ียวของ 

2.แผนภูมิการแกไขปญหาเรื่องรองเรียน (Work flow )  

(หมายเหตุ   สำหรับโรงพยาบาลควรมี Work flow ที่สอดคลอง

กับระบบพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ) 

อาจทำในรูปแบบของเอกสารใสแฟม 

ทำเอกสารแนบทายใน Service Profile ของระบบบริหาร

ความเสี่ยงและระบบ/หนวยบริการตางๆ  

  2. มาตรฐานดานบุคลากร  คะแนนเต็ม 4 ได   3 คะแนน   ถือวาผาน 

บุคลากร 

 

 

1. มีการมอบหมายเจาหนาที่ รับผิดชอบอยางชัดเจน และมี

จำนวนเพียงพอตอการ ปฏิบัติงาน 

1. มีแผนผังโครงสราง 

2.  มีการมอบหมาย (คำสั่ง) 

2. หลักฐานแสดงการเขารับอบรม อธิบายคุณสมบัติของ

ผูรับผิดชอบงานศูนยบริการหลักประกันสุขภาพ 

2. เจาหนาที่ มีความรู ทักษะ ในการบริการและมีคุณสมบัติ

ตามท่ีกำหนด  

 

3. เจาหนาที่  ตองไดรับการอบรมความรูด านหลักประกัน

สุขภาพ  อยางนอยปละ 1 ครั้ง 

 

4. เจาหนาที่ ตองไดรับการอบรมทักษะดานการสื่อสาร/การ

บริการ/การจัดการความขัดแยง/การเจรจาไกลเกลี่ย 

 อยางนอยปละ 1 ครั้ง  

 

3. มาตรฐานการดำเนินงานแกไขปญหา  คะแนนเต็ม 11 ได  8 คะแนน  ถือวาผาน 

การดำเนินงาน มีขั้นตอนการดำเนินงาน ดังนี้ 

1. รับและบันทึกเรื่องรองเรียนตามแบบฟอรมหรือโปรแกรม     

ที่กำหนด 

 

2. มีการตอบกลับผูรองวาไดรับเรื่องไวแลว ภายใน 5 วันทำการ  นับจากวันที่ไดรับเรื่อง 

3.  ตรวจสอบขอมูล ขอเท็จจริง และ หลักฐาน  

4.  รวบรวมพยาน หลักฐาน และพิจารณาเรื่องรองเรียน

เบื้องตน 

 

5.  ประสาน ไกลเกล่ีย แกปญหา และใหความชวยเหลือตางๆ 

เพื่อใหผูถูกละเมิดสิทธิ ไดรับบริการสาธารณสุขตามสิทธิ  

 

6.  ดำเนินการแกไขปญหาใหแลวเสร็จในเวลาที่กำหนด นับจากวันที่ไดรับเรื่องภายใน 30 วันทำการภายใน 30 วัน  



=1 เกิน 30วัน =  0  

7.  มีการแจงผลการดำเนินงานแกผูรองเรียนและผูเกี่ยวของ  

8. มีการจัดตั้งคณะทำงานหรือคณะอนุกรรมการแกไขปญหา

เรื่องรองเรียน เพื่อรวมพิจารณาปญหาเรื่องรองเรียนที่มีความ

ซับซอน และดำเนินการไกลเกล่ียเบื้องตน (องคประกอบของ

คณะทำงาน ใหพิจารณาตามความเหมาะสมของพื้นที่มีคำสั่ง

แตงตั้ง มีการสรุปผลการพิจารณาทุกครั้งและเก็บเปนขอมูล 

หรืออาจใชคณะกรรมการ HA ของโรงพยาบาล ) 

คำส่ังแตงตั้งคณะทำงาน การมอบหมายบทบาทในแตละเรื่อง

ใหชัดเจน 

การรวบรวม 

1. ตูรับความคิดเห็นในรพ.  ตูรับความคิดเห็นใน รพ.สต.  

และชุมชนตางๆ พรอมระบุเวลาเปด  

2. ติดตามเรื่องรองเรียนผานส่ือโซเชียลทั้งเชิงรุกและเชิงตั้งรับ 

การจัดการแกไขปญหา ,การติดตามประเมินผล 

3. มาตรฐานการดำเนินงานแกไขปญหา  คะแนนเต็ม 11 ได  8 คะแนน  ถือวาผาน 

 9.  กรณีเรื่องรองเรียน ตามมาตรา 57, 59 ที่ไมสามารถไกล

เกล่ียได มีการสงตอคณะอนุกรรมการควบคุมคุณภาพมาตรฐาน

บริการสาธารณสุข ระดับจังหวัดพิจารณาตอไป   

 

10. มีการประเมินความพึงพอใจของผูรับบริการ (รองเรียน ) 

อยางนอยปละ  1 ครั้ง  

ทำแบบประเมินกลาง 

1. ความพึงพอใจผูปวยนอก/ผูปวยใน 

2. ความพึงพอใจผูรับบริกรที่ศูนยหลักประกันสุขภาพ 

11.กรณีรับเรื่อง มาตรา 41 / 18 (4) ใหประสานสงตอให

ประสานสงตอถึงผูรับผิดชอบ/เก่ียวของ ภายใน 3 วันทำการ 

เพื่อเสนอ คณะอนุกรรมการฯ จังหวัดตอไป 

 

4.มาตรฐานดานระบบขอมูล  คะแนนเต็ม 5 ได  4 คะแนน  ถือวาผาน 

ขอมูล 1. มีการบันทึกขอมูลเรื่องรองเรียน ตามแบบฟอรมหรือ

โปรแกรม     ที่กำหนดอยางถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

เพื่อสามารถนำไปวิเคราะหตอได 

 

2. มีการจัดเก็บขอมูล และแยกเรื่องชัดเจนสะดวกในการคนหา จัดทำแฟม เรื่องรองเรียน   ม. 57, ม. 58 ม. 59 และ ม. 

41 พรอมทั้งการสรุป วิเคราะห นำผลการวิเคราะหมา

ออกแบบพัฒนาระบบ 

3. มีการนำขอมูลเรื่องรองเรียนมาสรุป วิเคราะหและจัดทำ

รายงาน  

4. มีการรายงานเสนอผูบริหารเพื่อนำไปปรับปรุงคุณภาพระบบ

บริการอยางนอย ทุก 6 เดือน 

 

5. มีการเผยแพรผลการดำเนินงานให ประชาชน และหนวยงาน

ที่เก่ียวของใหรับทราบ อยางนอย ปละ 1 ครั้ง  

1. จัดทำบอรดประชาสัมพันธ เผยแพรผลงาน 

2. เผยแพรบนเวปไซตของโรงพยาบาล 

5. มาตรฐานดานการพัฒนางานเชิงรุก 

การพัฒนางานเชิง

รุก        

                

   

                    

1. มีโครงการหรือกิจกรรมพัฒนาระบบคุมครองสิทธิ/ระบบ
บริการสาธารณสุขและคุณภาพบริการ  โดยเนนการมีสวนรวม
จากประชาชนหรือองคกรภาคีเครือขายทุกภาคสวน ตามความ
เหมาะสมของพื้นที่ เชนการสนับสนุนใหเกิดระบบจิตอาสา 
มิตรภาพบำบัด  การรวมมือกับศูนยประสานงาน  เชนการ
สนับสนุนใหเกิดระบบจิตอาสา  มิตรภาพบำบัด  การรวมมือกับ
ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน  การนำทองถิ่น
หรือองคกรภาคประชาชนเขามามีสวนรวม ในการสรางความรู  
ความเขาใจเรื่องหลักประกันสุขภาพ และการบริการ  

1. ประชุมพัฒนาศักยภาพจิตอาสาเพื่อพระราชาในการ

สงเสริมคุณภาพชีวิตผูพิการและดอยโอกาสอำเภอคอนสวรรค  

มีการใหความรู เรื่องหลักประกันสุขภาพสำหรับประชาชน  

2. การสำรวจประชาชนกลุมพิการเพื่อเปล่ียนสิทธิบัตรทอง

ประเภทตางๆ เปน ท.74 

(แสดงผลจำนวน ผป.ที่ใขสิทธ์ิ ท.74 กอนและหลังโครงการ) 

 

 



5. มาตรฐานดานการพัฒนางานเชิงรุก 

 2.  มีโครงการหรือนวตกรรมพัฒนาคุณภาพบริการ จากขอมูล

สะทอนกลับจากผูรับบริการ (Customer Feedback) เชน การ

จัดบริการทางดวนเฉพาะกลุมผูพิการ ผู สูงอายุ  การพัฒนา

ทักษะการส่ือสารและบริการเปนตน 

** หมายเหตุ ** 

นวัตกรรมจะเกิดไดตองดูการดำเนินงานสวนที่ผานมากอน 

เพื่อใหเกิดนวัตกรรมที่เหมาะสมที่สุดภายใตบริบท/ทัพยากรที่

เรามีคะ 

1. การจัดการรายกรณีผูปวยตางดาว ที่ไมมีสิทธิการรักษาตาม

ระบบหลักประกันสุขภาพ (กรณีศึกษา รพ.สต.บานโสก : 

ผูปวยตางดาวตั้งครรภตองผาตัดคลอด) 

2. เพิ่มเรื่องอื่นอีก...... 

 3. มีการประชาสัมพันธศูนยฯ ให เปนที่รู จักทั้งภายในและ

ภายนอก หนวยงานดวยวิธีการตางๆ 

1.  มีการประชาสัมพันธชองทางตางๆ  

2. รวบรวมขอมูลที่เกิดจากการประชาสัมพันธใหเปนลาย

ลักษณอักษร/มีหลักฐานเชิงประจักษวาแตละชองทางตามขอ 

1 เปนอยางไร ชองทางใดสะดวกที่สุด  มีประสิทธิภาพมาก

ที่สุด  และมีผูรับบริการเขาถึงมากที่สุด 

 

ครอบคลุม  

     1. ความครอบคลุมของสิทธิการรักษา 

     2.  การเขาถึงกองทุนบัตรประกันสุขภาพ เชน เด็กหลังคลอด ไดรับสิทธิ์รอยละ 100  ผูปวยพิการทุกกลุมวัย ไดรับบัตรทอง ท.74 เปนตน  

     3.  กลุมเปราบาง เชน พระภิกษุ ตางดาว (กรณีนี้ควรกลาวถึงเน่ืองจากตองเชื่อมโยงการชวยเหลือผูคลอดตำบลบานโสก) 

     4.  ผูยายถิ่น (ประเภท 3)  ใชบัตรทองของ รพ.คอนสวรรค หรือยัง   รอยละ................. 

     5.  สิทธิอ่ืนๆ ที่ยังมีปญหา  ตามที่งานประกันพบ เชน พรบ. ประกันสังคม เปนตน 

 

เขาถึง 

     1.  ประชาชนเชาถึงสิทธิการรักษา  รูสิทธิของตนเองในระบบหลักประกันสุขภาพ 

 

คุมครอง 

ความเปนธรรมคือมอบใหโดยไมตองรองขอ  :  

     1.  การแกไขปญหาตางๆ แมจะไมมีผูรับบริการรองเรียนโดยตรง เชน กรณีที่มีผูรับบริการบนในเฟสบุค เราก็นำมาทบทวนหาปญหาและพัฒนา

ระบบ  หรือการไดยินผูปวยบนแสดงความไมพอใจ แมจะไมรองเรียนแตเราก็ไมละเฉย เปนตน 

     2.  การเขียนบันทึกเพื่อคุมครองผูรับบริการที่ไดรับอันตรายจากบริการทางการแพทย (ม.41) 

     3.  การคุมครองผูปฏิบัติงาน  

 

กิจกรรมเสริม  

     1.  การปฐมนิเทศเจาหนาที่ใหม-ฟนฟูความรูเจาหนาที่เกาเก่ียวกับระบบหลักประกันสุขภาพ 

     2.  การบริการผูปวยโดยเจาหนาที่เปนคนจัดการ ผูปวยไมตองเดินไปมาหลายหอง 

 

 

 
 


