
บันทึกขอความ 

สวนราชการ  กลุมงานบริหารทั่วไป  โรงพยาบาลพาน  
ที ่ ชร 0033.301.1/494 วันที ่ 9 กันยายน 2567  
เรื่อง  รายงานผลดําเนินงานเกี่ยวกับขอรองเรียน รอบ 12 เดือน (เมษายน 2567 - กันยายน 256๗)  

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลพาน 

ตามที่คณะกรรมการจัดการขอรองเรียน ซึ่งมีหนาที่ดําเนินงานสอบสวนขอเท็จจริงของ
ขอรองเรียนและรวบรวมพยานหลักฐาน เพ่ือดําเนินการเจรจาไกลเกลี่ย ในการนี้ไดดําเนินงานจนสิ้นสุดรอบ
ระยะเวลารอบ 12 เดือน (เมษายน 2567 - กันยายน 256๗) จึงขอรายงานผลการดําเนินงานเกี่ยวกับ
เรื่องรองเรียนดังนี ้

1. เรื่องรองเรียนทั่วไปไดรับการรองเรียนประเด็นพฤติกรรมบริการของเจาหนาที่ จํานวน 2 ครั้ง
ซึ่งคณะกรรมการจัดการขอรองเรียนไดดําเนินเก่ียวกับขอรองเรียนและรายงานไปยังผูรับบริการภายใน 15 วัน
เรียบรอยแลว 

2. เรื่องรองเรียนดานการทุจริตและประพฤติมิชอบ ไมพบขอรองเรียน 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 
 
 (นางสาวจามีกร  กาวิละ) 
 นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 
 หัวหนากลุมงานบริหารทั่วไป 
 
 
 ทราบ/อนุมัต ิ
 
 
 
 (นางอัมพวัน  ศรีครุฑรานันท) 
 นายแพทยเชี่ยวชาญ รักษาการในตําแหนง 
 ผูอํานวยการโรงพยาบาลพาน 
 



บันทึกขอความ 

สวนราชการ  กลุมงานบริหารทั่วไป  โรงพยาบาลพาน  
ที ่ ชร 0033.301.1/505 วันที ่ 11 กันยายน 2567  
เรื่อง  รายงานสรุปผลการดําเนินการเรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่ภายใน  
  หนวยงาน รอบ 12 เดือน และเผยแพรบนเว็บไซตของหนวยงาน  

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลพาน 

ตามที่คณะกรรมการจัดการขอรองเรียนไดจัดทําแผนปฏิบัติการเกี่ยวกับผลการดําเนินงาน

เรื่องรองเรียนของโรงพยาบาลพาน ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 (รอบ 12 เดือน เมษายน 25๖7 - 

กันยายน 256๗) เพ่ือใหการดําเนินงานเรื่องรองเรียนปองกันและปราบปรามการทุจริตในองคกรสามารถ

นําไปสูการปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรม ซึ่งไดมีการดําเนินการ ตั้งแต เมษายน 25๖7 - กันยายน 256๗ 

รวมระยะเวลา 6 เดือน ตามกรอบระยะเวลาที่กําหนดไว นั้น 

โรงพยาบาลพานเขารวมโครงการประเมินคุณธรรม และความโปรงใสในการดําเนินงานของ

หนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA) ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

กําหนดใหหลักฐานเชิงประจักษ MOIT 10 ไตรมาสที่ 4 รายงานสรุปผลการดําเนินการเรื่องรองเรียนเรื่อง

การปฏิบัติงานหรือใหบริการทั่วไป พรอมระบุปญหาอุปสรรคและแนวทางแกไข นั้น 

ในปงบประมาณ พ.ศ.2567 (เมษายน 2567 - กันยายน 2567) คณะกรรมการจัดการ

ขอรายงานผลการดําเนินการในรอบระยะเวลาดังกลาว ดังนี ้

- จริยธรรมและพฤติกรรมบริการ จํานวน 2 เรื่อง 

ทางคณะกรรมการบริหารความเสี่ยง RM ไดมีการตอบขอรองเรียนใหกับผูรองเรียน และกําหนด

แนวทางการปองกันความเสี่ยงรวมกันกับคณะกรรมการในสวนที่เก่ียวของ เพ่ือปองกันการเกิดการรองเรียน

ใหเปนไปดวยความถูกตอง ไมใหเกิดการรองเรียน ทั้งนี้ ไดมีระบบการรายงานใหคณะกรรมการบริหารทุกเดือน

เพ่ือเปนการปองกัน และกําหนดแนวทางในการแกไขปญหาอยางเปนระบบ และทราบปญหาตาง ๆ รวมกัน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

/ปญหาและอุปสรรค…2 



-2- 

ปญหาและอุปสรรค 

- การรายงานความเสี่ยงภายใน ยังพบวามีการรายงานความเสี่ยงที่นอยกวาเปาหมาย ซึ่ง

อาจเกิดจากการที่เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ หรือผูที่เก่ียวของขาดความรูและเขาใจผิดในการรายงาน อาจกลัว

ผลกระทบตอตัวเอง หรือไมทราบระบบการเขาใชงาน ระบบสารสนเทศการบริหารจัดการความเสี่ยงของ

สถานพยาบาล (Healthcare Risk Management System) HRMS ในระบบอินทราเน็ต 

- ระบบการรับเรื่องราวรองทุกข อาจยังขาดจุดบริการที่เปนหนวยงานที่เปนจุดเฉพาะที่

ใหบริการรับเรื่องราวรองทุกขอยางเปนเอกเทศ ทําใหการเขาถึงยากหรือผูรับบริการอาจไมรูสถานท่ี

รับเรื่องราวรองทุกข 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและอนุมัติ 
 
 
 
 (นางสาวจามีกร  กาวิละ) 
 นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 
 หัวหนากลุมงานบริหารทั่วไป 
 
 
 ทราบ/อนุมัต ิ
 
 
 
 (นางอัมพวัน  ศรีครุฑรานันท) 
 นายแพทยเชี่ยวชาญ รักษาการในตําแหนง 
 ผูอํานวยการโรงพยาบาลพาน 



รหัสรายงานอุบัติการณ์ 2406000029
[อยู่ระหว่างดำเนนิการของกรรมการความเสีย่ง]

หน่วยงานท่ีรายงาน* : หอผู้ ป่วยหญิง

ประเภทสถานท่ี** : ในพื้ นท่ีของโรงพยาบาล 

ชนิดสถานท่ีเกิดเหตุ **: IPD

สถานท่ีเกิดเหตุ *: หอผู้ป่วยหญิง 

เป็นอุบัติการณ์ความเส่ียงในเรื่องใด** :

สรปุประเด็นปัญหา** : ผู้ป่วยอายุ   89 ปี  มาด้วยเรื่องซึม   ปฏิเสธการใส่ท่อช่วยหายใจ
ไม่ป้ัมหัวใจ   และไม่เอายากระตุ้นความดันโลหิต 
เซ็นใบยินยอมเรียบร้อยแล้ว   มีอาการเหนื่อย ให้มา On Oxygen
high flow support ในตึก  ท่ี  ER ส่งเวรว่า
ญาติมีความประสงค์ขอห้องพิเศษรวม  แต่พบปัญหาว่า
เมื่อโทรประสานไปยังตึกพิเศษรวม   ไม่รับเคส  โดยใช้เหตุผลว่า   1.
ไม่รับเพราะมีพยาบาลอยู่กัน   2 คน 2. ตึกพิเศษคุยกันว่าเครื่อง 
Oxygen high flow เสียงดังรบกวนคนไข้คนอ่ืน 

ระดับความรนุแรง** :

ผู้ ท่ีได้รับผลกระทบ** :

วันท่ีเกิดอุบัติการณ์ความเส่ียง** : 09/06/2024 วันท่ีค้นพบ : 09/06/2024

ช่วงเวลาท่ีเกิดอุบัติการณ์ความเส่ียง**: เวร : วันหยุดราชการ -เวรบ่าย หรือ เวลา : 17:10

แหล่งท่ีมา/วิธกีารค้นพบ* : ขณะปฏิบัติงาน 

GOL101 : เกิดปัญหาด้านการควบคุม   กำกับดูแลด้านวิชาชีพ    เช่น
บุคลากรมีคุณสมบัติไม่เหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ   ,
ละเลยการปฏิบัติหน้าท่ี 
หรือปฏิบัติหน้าท่ีโดยไม่ใช้ความรู้ ตามหลักวิชาการ      ,
ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพโดยไม่ถูกต้องตามกฎหมาย

1

หน่วยงาน/ องค์กร



รายละเอียดการเกิดเหตุ* : ผู้ป่วยอายุ   89 ปี  มาด้วยเรื่องซึม   ปฏิเสธการใส่ท่อช่วยหายใจ
ไม่ป้ัมหัวใจ   และไม่เอายากระตุ้นความดันโลหิต 
เซ็นใบยินยอมเรียบร้อยแล้ว   มีอาการเหนื่อย ให้มา On Oxygen
high flow support ในตึก  ท่ี  ER ส่งเวรว่า
ญาติมีความประสงค์ขอห้องพิเศษรวม  แต่พบปัญหาว่า
เมื่อโทรประสานไปยังตึกพิเศษรวม  2 ไม่รับเคส  โดยใช้เหตุผลว่า   1.
ไม่รับเคสเพราะมีพยาบาลอยู่กันแค่    2 คน 2. ตึกพิเศษรวม 2
คุยกันว่าเครื่อง   Oxygen high flow เสียงดังรบกวนคนไข้คนอ่ืน 
ทางตึกหญิงจึงได้โทรไปสอบถาม     flow ของตึกพิเศษรวม  OPD
สรุปได้ ว่า   เคสนี้ ปฏิเสธการใส่ท่อช่วยหายใจ   การป้ัมหัวใจ 
ไม่ใช้กระตุ้นความดันโลหิต     แค่ให้   On Oxygen high flow
support ตึกพิเศษ  OPD รับเคสได้
แต่ให้อยู่แค่พิเศษรวมไม่ให้ห้องเด่ียว     แต่ประเด็นคือพิเศษ OPD
เตียงเต็ม   ทางพิเศษ OPD จึงรับเคสไม่ได้ 
ทำให้ทางตึกผู้ป่วยหญิงเกิดความสงสัยใน     Flow ของตึกพิเศษรวม 2
ว่าทำไมไม่รับเคส  คุย  flow ร่วมกันแบบใด  ทางตึกหญิง 
จึงได้ประสานกลับไปท่ีตึกพิเศษรวม     2 ได้ รับคำตอบว่า 
เจ้าหน้าท่ีของตึกพูดคุยกันแค่ภายในตึก      
โดยไม่ได้หาลือหรือข้อสรุปกับตึกอ่ืนๆ   
จึงเกิดปัญหาในการรับเคสของผู้ป่วย   

การจัดการเบ้ืองต้น* : 1. ทางตึกพิเศษรวม  2 ควรหาข้อสรุปของ  flow ให้แน่ชัด 
แล้วแจ้งตึกอ่ืนๆ    ไม่ใช่ตกลงกันเองแค่ภายในตึกของตนเอง   2.
เขียนบันทึกอุบัติการณ์     เพื่อหาแนวทางแก้ไข

เป็นการแก้ไขปัญหาระดับ* : หน่วยงาน

กลุ่ม/หน่วยงานหลักท่ีแก้ไขปัญหา* : หอผู้ป่วยพิเศษ  รวม 2 มีหน่วยงานร่วมแก้ไขปัญหาหรือไม่ : ไม่มี

ข้อเสนอแนะ/การดำเนินการแก้ไขปัญหา*
:

วันท่ี Login บันทึกการยืนยัน : 11/06/2024 วันท่ีแจ้งเหตุให้ผู้ แก้ไขทราบ* : 11/06/2024

วันท่ี Login บันทึกการแก้ไข :

สรปุประเด็นการจัดการแก้ไข
ปัญหาของกลุ่ม/หน่วยงานหลัก* :

ประเด็นการปฏิเสธรับผู้ป่วยท่ี   on oxygen high flow
ห้องพิเศษรวม ปัญหาท่ีพบ   -
เกิดจากการส่ือสารของเจ้าหน้าท่ีระหว่างตึก   
และเกิดจากความกังวลของจนท.พิเศษรวม 2ท่ี ว่าการ on oxygen
high flow ห้องพิเศษรวม
จะมีเสียงดังและรบกวนผู้ป่วยห้องพิเศษรวมเตียงอ่ืน  
สรุปตึกพิเศษรวม 2 - สามารถดูแลผู้ป่วยท่ี  on oxygen high flow
ห้องพิเศษรวมได้แต่ของดการเข้าห้องพิเศษเด่ียว   

ผลการดำเนินการ
ในระดับกลุ่ม/หน่วยงาน* :

ส้ินสุดการแก้ปัญหาระดับหน่วยงาน     โดยยุติปัญหาได้

วันท่ีส้ินสดุการแก้ไขปัญหา
ระดับกลุ่ม/หน่วยงาน :* :

13/06/2024

ระบบงานท่ีมีการปรับปรงุ/พัฒนา :

13/06/2024
วันท่ีเริ่มดำเนินการแก้ไขปัญหา(กลุ่ม/หน่วยงานหลัก)* :
13/06/2024



รายละเอียดการแก้ไข
ของกรรมการความเส่ียง :

ผลลัพธ์ทางกระบวนการทำงาน** :

ผลลัพธ์ทางสังคม (ถ้ามี) :

สรปุผลการแก้ไขความเส่ียง* :

วันท่ีส้ินสดุการแก้ไขปัญหา :* :

วันท่ี Export : 13/09/2024
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รหัสรายงานอุบัติการณ์ 2407000052
[ยืนยันแล้วเป็นอุบัติการณ์ความเสีย่ง/รอแก้ไข]

หน่วยงานท่ีรายงาน* : หอผู้ ป่วยกุมารเวชกรรม

ประเภทสถานท่ี** : ในพื้ นท่ีของโรงพยาบาล 

ชนิดสถานท่ีเกิดเหตุ **: IPD

สถานท่ีเกิดเหตุ *: หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม

เป็นอุบัติการณ์ความเส่ียงในเรื่องใด** :

สรปุประเด็นปัญหา** : ผู้ป่วย  case acute asthmatic attack หายใจเหนื่อยพ่นยาจาก ER มา 3
dose แต่เจ้าหน้าท่ี เปลพาผู้ป่วยนำส่งจาก      ER มาตึกเด็กโดยให้เดินมาท่ี ตึก    

ระดับความรนุแรง** :

ผู้ ท่ีได้รับผลกระทบ** :

วันท่ีเกิดอุบัติการณ์ความเส่ียง** : 11/07/2024 วันท่ีค้นพบ : 11/07/2024

ช่วงเวลาท่ีเกิดอุบัติการณ์ความเส่ียง**: เวร : วันราชการ -เวรดึก  หรือ เวลา : 02:30

แหล่งท่ีมา/วิธกีารค้นพบ* : ขณะปฏิบัติงาน 

รายละเอียดการเกิดเหตุ* : ผู้ป่วย  case acute asthmatic attack หายใจเหนื่อยพ่นยาจาก ER มา 3
dose แต่เจ้าหน้าท่ี เปลพาผู้ป่วยนำส่งจาก      ER มาตึกเด็กโดยให้เดินมาท่ี ตึก    

การจัดการเบ้ืองต้น* : แจ้งเจ้าหน้าท่ี เวรเปล     บันทึก   HOIR

เป็นการแก้ไขปัญหาระดับ* : หน่วยงาน

กลุ่ม/หน่วยงานหลักท่ีแก้ไขปัญหา* : พนักงานต้อนรับ   มีหน่วยงานร่วมแก้ไขปัญหาหรือไม่ : มี

กลุ่ม/หน่วยงานร่วม ข้อเสนอแนะ /แนวทางการแก้ไขความเส่ียง  เอกสารประกอบ

ข้อเสนอแนะ/การดำเนินการแก้ไขปัญหา*
:

การนำส่งผู้ป่วยเข้าตึกควรแจ้งเจ้าหน้าท่ี       /พยาบาลท่ีเก่ียวข้องประเมินผู้ป่วยก่อน  
และจัดประเภทเปลอย่างเหมาะสมเพื่อไม่ให้เกิดความเส่ียงต่อผู้ป่วย  

วันท่ี Login บันทึกการยืนยัน : 21/07/2024 วันท่ีแจ้งเหตุให้ผู้ แก้ไขทราบ* : 21/07/2024

วันท่ี Export : 13/09/2024

GOL101 : เกิดปัญหาด้านการควบคุม   กำกับดูแลด้านวิชาชีพ    เช่น
บุคลากรมีคุณสมบัติไม่เหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ   , ละเลยการปฏิบัติหน้าท่ี 
หรือปฏิบัติหน้าท่ีโดยไม่ใช้ความรู้ ตามหลักวิชาการ      ,
ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพโดยไม่ถูกต้องตามกฎหมาย
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รายบุคคล เพศ** : ชาย อาย*ุ* : 7 ปี
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