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ระเบียบปฏิบัติเรื่องการบริหารจัดการความเสี่ยงที่มีผลตอชื่อเสียงและภาพลักษณของโรงพยาบาลแกลง 

1. วัตถุประสงค 

 1.1. เพื่อใหความคิดเห็น / คำรองเรียนของผูรับบริการไดรับการตอบสนองที่เหมาะสมและนำไปสูการ

ปรับปรุงระบบงานใหดีขึ้น 

 1.2. เพื่อเพ่ิมความไวในการรับรูปญหาและเกิดการตอบสนองที่รวดเร็วทันทวงที่และเหมาะสมปองกัน

การฟองรอง 

 1.3. เพื่อเปนแนวทางขั้นตนในการบริหารจัดการความเสี่ยงที่มีผลตอชื่อเสียงและภาพลักษณของ

โรงพยาบาล 

 1.4. เพื่อสรางความตระหนักใหแกหนวยงานและเจาหนาที่ทุกระดับไดสนใจ  และทบทวนขอรองเรียน

ที่เกิดขึ้นซ้ำๆ 

2. ขอบเขต 

รวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามความคิดเห็นของผูรับบริการ  หรือแบบสอบถามความพึงพอใจตอการ

บริการหรือขอรองเรียนของผูรับบริการ  นำมาสูการวิเคราะหขอมลู  นำสงใหผูเกี่ยวของดำเนินการตอบสนอง / 

แกไขขอรองเรียนและนำเขาสูการทบทวนในคณะกรรมการรับเรื่องรองเรียน  รองทุกข  และคณะกรรมการ

บริหารโรงพยาบาล 

3. คำจำกัดความ  

3.1. ขอรองเรียน หมายถึง  คำรองเรียนจากผูปวย  ญาติ  ผูรับบริการ  ทั้งบุคลากรภายนอกและ

ภายใน  ที่ไมไดรับการตอบสนองความตองการหรือความคาดหวัง  ทำใหเกิดความไมพึงพอใจ  และแจงขอให

ตรวจสอบ  แกไขหรือปรับเปลี่ยนการดำเนินการ 

3.2. ขอเสนอแนะ  หมายถึง  คำรองเพื่อแจงใหทราบหรือแนะนำเพื่อการปรับปรุงระบบการบริการ

สิ่งแวดลอมและอื่นๆ ของโรงพยาบาล 

3.3. ผูรองเรียน  หมายถึง  ผูปวย  ญาติ  ผูรับบริการ  ประชาชนทั่วไป  องคกรภาครัฐ  ภาคเอกชน  

ผูมีสวนไดสวนเสีย  ตลอดจนผูติดตอมายังโรงพยาบาล  ผานชองทางตางๆ โดยมีวัตถุประสงคครอบคลุมการ

รองเรียน / การใหเสนอแนะ / การใหขอคิดเหน็ / การชมเชย / การสอบถาม  หรือรองขอขอมูล   

3.4. ชองทางรับเรื่องรองเรียน  หมายถึง  ชองทางที่สามารถรับ / สงเรื่องรองเรียนได  ประกอบดวย

ตูรับเรื่องรองเรียน  ศูนยรับเรื่องราวรองทุกขงานประชาสัมพันธ  หนังสือถึงผูอำนวยการโรงพยาบาล  รองเรียน

ดวยตนเอง  ทางโทรศัพท รองเรียนผานสื่อสังคมออนไลน 

3.5. การจัดการขอรองเรียน  หมายถึง  การจัดการในเรื่องขอรองเรียน / ขอเสนอแนะ / ขอคิดเห็น / 

คำชมเชย / การสอบถามหรือรองขอขอมูล   



3.6. การเจรจาตอรอง  ไกลเกลี่ยขั้นตน  หมายถึง  การที่ทีมเจรจาตอรองฯ  ของหนวยงาน  เจรจา

ไกลเกลี่ยเฉพาะหนากอนเมื่อพบเหตุการณที่มีแนวโนมที่จะฟองรองหรือรองเรียน   

3.7. ระดับความรุนแรง ดำเนินการโดย ทีมบริหารความขัดแยงระดับสูง ดำเนินการ เจรจาไกลเกลี่ย 

หลังจากการเจรจาตอรองไกลเกลี่ยเบื้องตนไมสำเร็จ โดยรวมตัดสินใจ รวมถึงแกตางในกรณีฟองรอง เรียก

คาเสียหายจากโรงพยาบาล หรือชดเชยจากโรงพยาบาล 

ระดับ นิยาม ตัวอยางเหตุการณ 
เวลาในการ

ตอบสนอง 
ผูรับผิดชอบ 

1 ขอคิดเห็น 

ขอเสนอแนะ 

ผูรองเรียนไมไดรบัความ

เดือดรอนแตติดตอมาเพื่อให

ขอเสนอแนะ / ใหขอคิดเห็น 

/ ชมเชย / ในการใหบริการ 

การเสนอแนะเกี่ยวกับ

การใหบริการและ

สถานที่ของโรงพยาบาล 

ไมเกิน 7 วัน

ทำการหลัง

หนวยงาน

รับเรื่อง 

หนวยงาน 

2 ขอรองเรียน 

เรื่องเล็ก 

ผูรองเรียนไดรับความเดือน

รอน แตมีการพูดคุยและ

สามารถแกไขไดโดย

หนวยงานเดียว 

- การรองเรียนเกี่ยวกับ

พฤติกรรมการใหบริการ

ของเจาหนาที่ใน

หนวยงาน 

- การรองเรียนเกี่ยวกับ

คุณภาพการใหบริการ

ของหนวยงาน 

ไมเกิน 7 วัน

ทำการหลัง

หนวยงาน

รับเรื่อง 

หนวยงาน 

3 ขอรองเรียน 

เรื่องใหญ 

- ผูรองเรียนไดรับความ

เดือนรอน  มีการโตแยง

เกิดขึ้น  ไมสามารถแกไขได

โดยหนวยงานเดียวตอง

อาศัยทีมไกลเกลี่ยและ

อำนาจของคณะ

กรรมการบริหารขอขัดแยง

ระดับตนในการแกไข 

- เรื่องที่สรางความเสื่อม

เสียตอชื่อเสียงของ

โรงพยาบาล 

- การรองเรียนคุณภาพ

การบริการของ

หนวยงาน 

การรองเรียนพฤติกรรม

บริการของเจาหนาที ่

- การรองเรียนเกี่ยวกับ

ความผิดวนิัยรายแรง

ของเจาหนาที่

โรงพยาบาล 

- การรองเรียนความไม

โปรงใสของการจัดซื้อจัด

จาง 

- การรองเรียนผานสื่อ

สังคมออนไลน  ไดแก  

Facebook,  E-mail, 

Website, กระทูตางๆ 

เปนตน 

ไมเกิน 5 วัน

ทำการ 

- คณะกรรมการ

บริหารความขัดแยง

ระดับตน

โรงพยาบาล

ประกอบดวย 

*คณะอนุกรรมการ

บริหารความขัดแยง

ดานหนา 

*คณะอนุกรรมการ

บริหารความขัดแยง

ผูปวยใน 

*คณะอนุกรรมการ

บริหารความขัดแยง

ดานอื่นๆ 

- คณะกรรมการ

บริหารความขัดแยง

ระดับสูง  



ระดับ นิยาม ตัวอยางเหตุการณ 
เวลาในการ

ตอบสนอง 
ผูรับผิดชอบ 

4 การฟองรอง ผูรองเรียนไดรับความ

เดือดรอน และรองเรียนตอ

สื่อมวลชนระดับชาติหรือ

ผูบังคับบัญชาระดับจังหวัด

หรือมีการฟองรองเกิดขึ้น 

- การรองเรียนคุณภาพ

การบริการของ

หนวยงาน 

การรองเรียนพฤติกรรม

บริการของเจาหนาที ่

- การรองเรียนเกี่ยวกับ

ความผิดวนิัยรายแรง

ของเจาหนาที่

โรงพยาบาล 

- การรองเรียนความไม

โปรงใสของการจัดซื้อจัด

จาง 

- การเรียกรองให

โรงพยาบาลชดเชย

คาเสียหายจากการ

ใหบริการที่ผิดพลาด (ม.

41) 

ภายใน 1 

วัน หลัง

หนวยงาน

รับเรื่อง 

- คณะกรรมการ

RRT  

- หนวยงาน

ระดับสูงขึ้นไป เชน  

สสจ. 

 4. นโยบายปฏิบัติ 

 4.1. ตั้งคณะกรรมการบริหารความขัดแยง  มีหนาที่รับเรื่องราวรองเรียน / ฟองรอง  บริหารจัดการ       

ขอรองเรียน  รวมถึงการใหคำปรึกษา  แนะนำ  ประสานงานดำเนินการตรวจสอบขอมูล  ขอเท็จจริงเบื้องตน  

รายงานเสนอผูอำนวยการโรงพยาบาล และประธานคณะกรรมการบริหารความเสี่ยงโรงพยาบาล 

 4.2. จัดตั้งคณะกรรมการเจรจาไกลเกลี่ยโดยมีหนาที่กำหนดนโยบายในการเจรจาไกลเกลี่ยดาน

สาธารณสุขดวยสันติวิธี กำกับและติดตามประเมินผล รวมทั้งไกลเกลี่ยกรณีพิพาท / ขอขัดแยง ที่เกิดขึ้นในหนวยงาน 

 4.3. กำหนดใหมีชองทางการรับเรื่องขอรองเรียน 

  - ตูรับเรื่องราวรองเรียนขอเสนอแนะ 

  - รองเรียนผานทางจดหมายถึงผูเกี่ยวของ  เชน  ผูอำนวยการโรงพยาบาล   

  - รองเรียนดวยตนเอง  กรณีไมมีหนังสือรองเรียนใหมีการบันทึกรายละเอียดการรองเรียน  

พรอมชื่อ – นามสกุล  ลงลายมือชื่อพรอมที่อยู  เบอรโทรศัพทที่สามารถติดตอได 

  - รองเรียนทางโทรศัพท  ใหมีการบันทึกรายละเอียดการรองเรียน  พรอมใหแจงชื่อที่อยู  

โทรศัพทที่สามารถติดตอได 

  - รองเรียนผานทาง  สื่อสังคมออนไลนใหผูดูแลระบบรวบรวมขอมูล 

 4.4. ทุกหนวยงาน นำมาตรฐานเชิงนโยบายเรื่อง  “การบริหารจัดการขอรองเรียน”  ใชเปนแนวทาง

ในการปฏิบัติควบคุม  กำกับ  ติดตามในหนวยงาน 



5. ขั้นตอนการปฏิบัติ 

หนวยงาน 

 1. หัวหนาหนวยงานที่ไดรับเรื่องรองเรียนจากทุกชองทาง 

  - ในกรณีทั่วไป  แกปญหาทันที  เพื่อลดการฟองรอง 

  - กรณีที่เกิดขึ้นซ้ำซอน บอยครั้งและมีจำนวนมาก ใหวิเคราะหสาเหตุสำคัญและปรับปรุง

ระบบที่เกี่ยวของเพ่ือปองกันมิใหเกิดซ้ำ 

  - กรณีที่เปนเหตุการณที่รุนแรง  มีแนวโนมที่จะมีการฟองรองเกิดขึ้น  เชน  มีอุบัติการณทาง

คลินิกที่รุนแรง  เหตุการณไมพึงพอใจ  เหตุการณที่อาจสงผลกระทบตอชื่อเสียงของโรงพยาบาล  เปนตน  ใหผู

ที่ประสบเหตุการณในหนวยงาน แจงหัวหนาหนวยงาน  ประสานไปที่ทีมบริหารความขัดแยงใหมาดำเนินการ

เจรจาเพื ่อยุติขอขัดแยง  และไกลเกลี ่ยเบื ้องตนเพื ่อลดการฟองรองและรายงานผลการดำเนินการให

ผูอำนวยการและประธานคณะกรรมการบริหารความเสี่ยงโรงพยาบาล 

 2. มีการเฝาระวังคำรองเรียนทุกวัน 

คณะกรรมการบริหารจัดการความเสี่ยง 

 1. รับและสงขอมูล / เรื่องรองเรียน  ใหหนวยงานเพื่อแกไขปรับปรุงผานผูอำนวยการโรงพยาบาล 

 2. ดำเนินการพิจารณาแบงระดับความรุนแรง  คัดแยกขอมูลประเภทเรื ่อง  ตรวจสอบขอมูล

ขอเท็จจริง 

 3. บันทึก / สรุปขอมูลการรองเรียน  ผลการปรับปรุงที่ไดรับจากหนวยงานและจัดทำรายงานตอ

คณะกรรมการรับเรื่องรองเรียน  รองทุกข  เพื่อพิจารณาดำเนินการตอไป 

คณะกรรมการเจรจาไกลเกลี่ย 

 1. ใหการชวยเหลือเบื้องตนทันที  กรณีที่มีปญหาขอขัดแยงและหรือมีแนวโนมจะเกิดขอรองเรียน / 

ฟองรอง  เพื่อหาชองทางประนีประนอม  แกไขปญหา  หรือยุติขอขัดแยง 

 2. กรณีเรื่องรองเรียน / ฟองรองที่ไมสามารถยุติไดในระดับหนวยงานใหคณะกรรมการดำเนินการ 

แกไขขอขัดแยงสืบสวนขอเท็จจริงกับหนวยงานที่เกี่ยวของ 

 3. ดำเนินการเจรจาไกลเกลี่ยตามขั้นตอนและกระบวนการจนสามารถยุติได 

 4. จัดทำรายงานความเห็นและขอเสนอแนะเกี่ยวกับเรื่องที่รองเรียนเสนอตอคณะกรรมการรับเรื่อง

รองเรียนรองทุกขและคณะกรรมการบริหารความเสี่ยงโรงพยาบาล 

คณะกรรมการรับเรื่องรองเรียน  รองทุกข 

 1. รับเรื่องรองเรียน  รองทุกข 

 2. บันทึกขอรองเรียนผานระบบ  Data center ของสปสช. 

 3. ประสานงานที่เกี่ยวของทั้งหนวยงานภายในและหนวยงานภายนอก 

 4. ใหคำปรึกษาแนะนำเรื่องการใชสิทธิ์การรักษาแกผูมารับบริการและประชาชน 

 5. จัดบอรดประชาสัมพันธแนวทางแกไขตามขอรองเรียน 

 6. งานรับเงินชวยเหลือเบื้องตน  ทั้งมาตรา  41  และ  18 (4) 



6. กลุมเปาหมาย 

 บุคลการทุกคนในโรงพยาบาล  ผูปวยและญาติ  รวมทั้งผูมีสวนไดสวนเสีย 

7. ผูรับผิดชอบ 

 7.1. ผูบริหารโรงพยาบาล 

 7.2. ทีมไกลเกลี่ยระดับโรงพยาบาล 

 7.3. คณะกรรมการบริหารจัดการความเสี่ยง 

 7.4. คณะกรรมการรับขอขัดแยงOPD/IPD/non  clinic 

 7.5. หนวยงานทุกหนวยงาน 

 7.6. บุคลากรทุกคน 

8. เกณฑชี้วัด 

 8.1. จำนวนขอรองเรียนผูปวยนอก/ทั่วไป ลดลง  10% 

 8.2. ขอรองเรียนออกสื่อระดับชาติ/ การรองเรียนเกี่ยวกับความผิดวินัยรายแรงของเจาหนาที่

โรงพยาบาล 

- การรองเรียนความไมโปรงใสของการจัดซื้อจัดจาง    เปน 0 

 8.3. จำนวนขอรองเรียนผูปวยใน/1000 วันนอน  <3:1000  วันนอน 

 8.4. การแกไขเรื่องรองเรียนทั่วไปเปนไปตามที่กำหนด > 80 % 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



9. การประเมินผล   ทุกไตรมาส 

ภาคผนวก 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การรับความคิดเห็น / ขอรองเรียน
จากผูรับบริการกรณี 

- คนหาผูประสบปญหาในการรับ
บริการ 
- การรับฟงคำขอรองเรียนของ
ผูรับบริการโดยตรง 

- เปดตูรับความคิดเห็น 
- รับแจงทางโทรศัพท 
- รับฟงเสียงสะทอนจากชุมชน 
- บันทึกใบแบบบันทึกเรื่องรองเรียน 
- รับขอมูลจากสังคมออนไลนตางๆ 

- การสอบถามความคิดเห็น /     
คำรองเรียนของผูรับบริการ 

บันทึกในแบบบันทึก 
เรื่องรองเรียน 

คัดยอดสรุปรายงานความคิดเห็น  
คำรองเรียนของผูรับบริการ 

ทุก 6 เดือน  สงใหคณะกรรมการ
บริหารจัดการความเสี่ยง 

ผูพบเหตุดำเนินการ
ตอบสนองหรือแกไขเฉพาะ 

แจงหัวหนาฝาย / 
หัวหนางาน/ทีมรับขอขัดแยง 

ทีมเจรจาไกลเกลี่ยระดับรพ. 

แจงผูอำนวยการโรงพยาบาล 

รายงานผูบังคับบัญชาตาม
ระดับ. 

นำสงแบบบันทึกเรื่องรองเรียน / 

ความคิดเห็นใหเลขานุการ

คณะกรรมการบริหารจัดการความ

เสี่ยงภายในกำหนดวันตามระดับ

ความรุนแรง เพื่อใหดำเนินการตาม

แนวทางการจัดการความเสี่ยงตอไป 

แกไขได 

แกไขได 

แกไขได 

แกไขได 

แกไขไมได 

แกไขไมได 

แกไขไมได 

แกไขไมได 



ระบบการรับรูความคิดเห็น/ขอรองเรียนของผูรับบริการ 

กิจกรรม ผูรับผิดชอบ การดำเนินการ ความถี่ 

1. เปดตูรับความ

คิดเห็น 

- เลขานุการ

คณะกรรมการ

บริหารความเสี่ยง 

- หัวหนา

หนวยงาน 

สงขอมูลใหทีมบริหารความเสี่ยงลงทะเบียน

ความคิดเห็นและคำรองเรียนของผูรับบริการ

ถายเอกสารใหหนวยงานทีเ่กี่ยวของสอบถาม

ขอมูลเพิ่มเติมถาสามารถติดตอไดและสงขอมูล

ใหหนวยงานที่เกี่ยวของ 

เปดตูรับความ

คิดเห็นทุกตู ทุก

วันจันทรที่2 

และ 4 ของเดือน 

2. คนหาผูประสบ

ปญหาในการรับ

บริการ 

พยาบาล 

ประชาสัมพันธ 

OPD, IPD 

ทุกหนวยงาน 

เปนการคนหาเชิงรุกดวยการสังเกตอาการของ

ผูรับบริการที่มีทาทีหรือสีหนาไมสบอารมณเขา

ไปพูดคุยเพ่ือรับทราบปญหา คนหาสาเหตุและ

ดำเนินการแกไขทันทีหรือเขียนใบแบบบันทึก

เรื่องรองเรียนของผูรับบริการสงใหเลขานุการ

ความเสี่ยงลงทะเบียนเพื่อใหหนวยงานที่

เกี่ยวของดำเนินการแกไข ปองกันตอไป 

ทุกวัน 

3. รับความคิดเห็น 

/ คำรองเรียนทาง

โทรศัพท 

ทุกหนวยงาน บุคลากรที่ไดรับความคิดเห็น / คำรองเรียน

ทางโทรศัพท หรือจากสังคมออนไลนตางๆ 

เขียนใบแบบบันทึกเรื่องรองเรียนของ

ผูรับบริการสงใหเลขานุการความเสี่ยง

ลงทะเบียน 

ทุกวัน 

4. รับความคิดเห็น 

/ คำรองเรียนทาง

จากสังคมออนไลน

ตางๆ 

จนท.ดูแลระบบ 

home  page 

ไดรับความคิดเห็น / คำรองเรียนจากสังคม

ออนไลนตางๆ สรุปรายละเอียดในแบบบันทึก

เรื่องรองเรียนของผูรับบริการและลงทะเบียน

ในระบบความเสี่ยง 

ทุกวันศุกรของ

สัปดาห 

5. การรับฟงเสียง

สะทอนจากชุมชน 

- งานเวชปฏิบัติ

ครอบครัวและ

ชุมชน 

- เยี่ยมบาน 

- ตัวแทน

ผูอำนวยการที่

ประชุมกำนัน 

เปนการรับฟงเสียงสะทอนเชิงรุกโดยการ

สอบถามความพึงพอใจและสิ่งที่ตองการใหมี

การปรับปรุงแกไข โดยทำผสมผสานกับ

กิจกรรมที่ทำอยูแลว เชน การเยี่ยมบาน โดย

เขียนใบแบบบันทึกเรื่องรองเรียนของ

ผูรับบริการสงใหเลขานุการความเสี่ยง

ลงทะเบียน 

 

 

 

 

- ทุกครั้งที่เขา

เยี่ยมบาน 

- ทุกครั้งที่มีการ

ประชุม 



กิจกรรม ผูรับผิดชอบ การดำเนินการ ความถี่ 

6. สำรวจความพึง

พอใจของ

ผูรับบริการ 

1.ทุกหนวยงาน

สำรวจ 

2.งานคุณภาพ

สำรวจความพึง

พอใจ/ความ

ผูกพันธผูปวย

นอก/ผูปวยใน

รวมกับสรพใน

โปรแกรม  pep 

.ha.or.th 

การรวบรวมความพึงพอใจของผูรับบริการจาก

ระบบ  online ของสรพ  ถามความพึงพอใจ

ตอการบริการของโรงพยาบาลแกลง มีขั้นตอน

การปฏิบัติ  ดังนี้ 

1. แจงขั้นตอนการเก็บขอมูลใหผูเก็บขอมูล

รับทราบเพื่อความถูกตอง ครบถวน โดยมี

หลักเกณฑ  คือ ผูเก็บขอมูลแจงใหผูรับบริการ

ทราบถึงวัตถุประสงคและวิธีการทำ

แบบสอบถาม 

Online  กรณีผูรับบริการสามารถตอบ

แบบสอบถามไดทันทีใหตอบในระบบ ถา

ตองการตอบที่บานแจก  qr  code  ให

ผูรับบริการตอบเอง 

 

ทุกหนวยงานมี

เอกสาร

ประชาสัมพันธ

และใหผูมารับ

บริการตอบ

แบบสอบถาม

อยางนอย 5 

ฉบับตอเดือน

และ  admin 

ระบบสงผลสรุป

การสำรวจความ

พึงพอใจของ

ผูรับบริการให

หนวยงานที่

เกี่ยวของทราบ

และดำเนินการ

กำหนด

มาตรการแกไข/

ปองกันตอไป 

 



แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในราชการบริหารสวนภูมิภาค 

ตามประกาศสำนักปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

เรื่อง แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. 2561 

สำหรับหนวยงานในราชการบริหารสวนภูมิภาค สำนักปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในสังกัดสำนักปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

ชื่อหนวยงาน :     กลุมภารกิจดานอำนวยการ โรงพยาบาลแกลง                                                . 

วัน/เดือน/ป  :     20  ธันวาคม  2565                                                                                  

หัวขอ : MOIT 2  หนวยงานมีการเปดเผยขอมูลขาวสารท่ีเปนปจจุบัน  

รายละเอียดขอมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 

        12. คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียนการปฏิบัติงานหรือใหบริการของเจาหนาท่ี 

        13. คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

        14. คูมือการปฏิบัติงานตามภารกิจหลักและภารกิจสนับสนุนของหนวยงาน 

        16. รายงานผลการดำเนินการเก่ียวกับเรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการใหบริการ  

             ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 (รอบ 6 เดือน และรอบ 12 เดือน)  

        17. รายงานผลการดำเนินการเก่ียวกับเรื่องรองเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ  

             ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 (รอบ 6 เดือน และรอบ 12 เดือน)  
  

Link ภายนอก :   ไมมี       

หมายเหตุ :  -                                                                                                                         

ผูรับผิดชอบการใหขอมูล 
 

                   สมพงษ  พรายกระสนิธุ 

                (นายสมพงษ  พรายกระสินธุ)  

            หวัหนากลุมภารกิจดานอำนวยการ  

       วันท่ี  20 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2565 

 

ผูอนุมัติรับรอง 
 

                   สุมน  ตั้งสุนทรวิวัฒน 

                (นายสุมน  ตั้งสนุทรวิวัฒน) 

              ผูอำนวยการโรงพยาบาลแกลง 

         วันท่ี  20 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2565 

ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 
 

                                                    สุรินทร  รินรส 

                                                 (นายสุรินทร  รินรส)  

                                     หัวหนากลุมงานสารสนเทศทางการแพทย  

                                      วันท่ี  20 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2565 
 


	3.6. การเจรจาต่อรอง  ไกล่เกลี่ยขั้นต้น  หมายถึง  การที่ทีมเจรจาต่อรองฯ  ของหน่วยงาน  เจรจาไกล่เกลี่ยเฉพาะหน้าก่อนเมื่อพบเหตุการณ์ที่มีแนวโน้มที่จะฟ้องร้องหรือร้องเรียน  
	3.7. ระดับความรุนแรง ดำเนินการโดย ทีมบริหารความขัดแย้งระดับสูง ดำเนินการ เจรจาไกล่เกลี่ย หลังจากการเจรจาต่อรองไกล่เกลี่ยเบื้องต้นไม่สำเร็จ โดยร่วมตัดสินใจ รวมถึงแก้ต่างในกรณีฟ้องร้อง เรียกค่าเสียหายจากโรงพยาบาล หรือชดเชยจากโรงพยาบาล
	 4. นโยบายปฏิบัติ
	5. ขั้นตอนการปฏิบัติ
	6. กลุ่มเป้าหมาย
	7. ผู้รับผิดชอบ
	8. เกณฑ์ชี้วัด

