
 

คู่มือ 
การบริหารจัดการเร่ืองร้องเรียน 
(Complaint Management Standard Operation Procedure) 

 
 
 
 
 
 
 

       

 
สหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั อ าเภอเมอืง จังหวดัน่าน 



๑. หลกัการและเหตุผล 
 ตามท่ีสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั   ไดก้  าหนดแนวทางการบริหารกิจการของสหกรณ์
ให ้เป็นไปตามหลกัสหกรณ์สีขาวดว้ยธรรมาภิบาล มีความโปร่งใส  ซ่ือสัตย ์ มีความรับผิดชอบ  สร้างการมีส่วนร่วม 
และมีการใชก้ระบวนก ารบริหารจดัการ เพื่อให้การใชท้รัพยากรเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ  เกิดประสิทธิผล คุม้ค ่า  
และโดยประหยดั  เป็นผลให้เกิดประโยชน์สูงสุด แก่ผูมี้ส่วนได้ส่วนเสียทุกฝ่ายอย่างเป็นธรรม ไม่มีขั้นตอน 
ปฏิบติังานเกินความจ าเป็น มีการปรับปรุงภารกิจให้ทนัต่อสถานการณ์ ให้ไดรั้บการอ านวยความสะดวกและไดรั้บ
การ ตอบสนองความตอ้งการ และมีการประเมินผลการใหบ้ริการสม ่าเสมอ 
 
๒. วตัถุประสงค์ 
 ๑.  เพื่อให้การด าเนินงานจดัการขอ้ร้องเรียน / ร้องทุกข ์  ของศูนยรั์บเร่ืองราวร้องทุกข์ มีขั้นตอน / 
กระบวนการ  และแนวทางในการปฏิบติังานเป็นมาตรฐานเดียวกนั 
 ๒.  เพื่อใหม้ัน่ใจวา่ไดมี้การปฏิบติัตามขอ้ก าหนด  ระเบียบ  หลกัเกณฑ์เก่ียวกบัการจดัการขอ้ ร้องเรียน/ร้อง
ทุกข ์ ท่ีก าหนดไวอ้ยา่งสม ่าเสมอและมีประสิทธิภาพ 
 ๓.  เพื่อใหค้วามคิดเห็น/ค าร้องเรียนของผูร้้องเรียนไดรั้บการตอบสนองท่ีเหมาะสมและน าไปสู่ การปรับปรุง
ระบบงานใหดี้ข้ึน 
 ๔.  เพื่อใหบุ้คลากรหรือเจา้หนา้ท่ีผูรั้บผิดชอบดา้นการด าเนินการจดัการขอ้ร้องเรียน ใชเ้ป็น แนวทางในการ
ปฏิบติังานและด าเนินการแก้ไขปัญหาตามขอ้ร้องเรียนท่ีได้จากช่องทางการร้องเรียนต ่างๆโดย กระบวนการและ
วธีิการด าเนินงานตอ้งเป็นไปในทิศทางเดียวกนั 
 
๓. ค าจ ากดัความ 
 “เร่ืองร้องเรียน”  หมายถึง ค าร้องเรียนสมาชิก/ประช าชนทัว่ไป/องคก์รและหน่วยงานอ่ืนท่ีมีขอ้ ร้องเรียน
เก่ียวกบัสหกรณ์ ท่ีไม่ไดรั้บการตอบสนองความตอ้งการหรือความคาดหวงั ท าให้เกิดความไม่พึงพอใจ และแจง้
ขอใหต้รวจสอบ แกไ้ข หรือปรับเปล่ียนการด าเนินการ 
 “การจัดการข้อร้องเรียน”  หมายถึง การจดัการในเร่ืองขอ้ร้องเรียน/ร้องทุกข ์ โดยมีขั้นตอนก ารปฏิบติัง าน
ไดแ้ก่ 
  ๑.แต่งตั้งคณะกรรมการรับผดิชอบท าหนา้ท่ีในการแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียน 
  ๒.ก ารรับขอ้ร้องเรียน 
  ๓.ก ารพิจารณาจ าแนกระดบัและจดัการขอ้ร้องเรียน 
  ๔.การจดัท ารายงานสรุปผลการจดัการขอ้ร้องเรียน 
  ๕.การก าหนดมาตรการการแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียน 
 “ผู้ร้องเรียน” หมายถึง  สมาชิก/ประช าชนทัว่ไป/องค์กรและหน่วยงานอ่ืนท่ีมีขอ้ร้องเรียนเก่ียวกบั
สหกรณ์ 
 “ช่องทางการรับข้อร้องเรียน”  หมายถึง  ช่องทางต่าง ๆ  ท่ีใชใ้นการรับเร่ืองร้องเรียน/ร้องทุกข ์เช่น  ติดต่อ
ดว้ยตนเอง/ติดต่อทางโทรศพัท/์อินเตอร์เน็ต/กล่องรับขอ้ร้องเรียน/จดหมาย 



๔. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
 ๔.๑ จดัตั้งคณะกรรมการรับขอ้ร้องเรียน  มีหนา้ท่ีรับเร่ืองราวร้องเรียน บริหารจดัการขอ้ร้องเรียน รวมถึง 
การใหค้  าปรึกษา แนะน า ประสานงาน ด าเนินการตรวจสอบขอ้มูล ขอ้เท็จจริงเบ้ืองตน้ และจดัท ารายงานเสนอ คณะ
กรรมก ารบริการ เพื่อพิจารณาในการปรับปรุงเชิงระบบต่อไป 
 ๔.๒ ก าหนดใหมี้ช่องทางการรับเร่ืองร้องเรียน  ไดแ้ก่ 
  - ร้องเรียนดว้ยตนเอง 
  -  ร้องเรียนผา่นทางอินเตอร์เน็ต เช่น Facebook /Line/Website 
  -  ร้องเรียนทางโทรศพัท ์
  - จดหมาย 
  -  กล่องรับขอ้ร้องเรียน 
 ๔.๓ ก าหนดประเภทขอ้ร้องเรียนแบ่งเป็น  6 ประเภท ดงัต่อไปน้ี 
  ๑. ร้องเรียนการบริการ 
  ๒. ร้องเรียนเก่ียวกบัสมาชิก/เจา้หนา้ท่ี/กรรมการ 
  ๔. การจดัซ้ือจดัจา้ง 
  ๕. ขอความเป็นธรรม/ขอความช่วยเหลือ 
  ๖. อ่ืนๆ 
 ๔.๔ ด าเนินก ารบริหารจดัการ 
 ๔.๕ รายงานต่อคณะกรรมการ 
 ๔.๖ สรุปผล/ประเมินผลและรายงาน 
 ๔.๗  ให้ส่ือสาร/เผยแพร่ขอ้มูล คู่มือ “เร่ืองก ารบริหารจดัการขอ้ร้องเรียน” ใชเ้ป็นแนวทางในการปฏิบติั 
ควบคุม ก ากบั ติดตาม ในสหกรณ์ ใหแ้ก่สมาชิก กรรมการ เจา้หนา้ท่ี และผูมี้ส่วนไดเ้สียทราบ ดงัน้ี 
  - เวบ็ไซต ์
  - ติดประกาศบอร์ดประชาสัมพนัธ์ 
  - อ่ืนๆ 



๕.  การรับและตรวจสอบข้อร้องเรียน / ร้องทุกข์  จากช่องทางต่าง ๆ 
ด าเนินการรับและติดตามตรวจสอบขอ้ร้องเรียน / ร้องทุกข ์  ท่ีเขา้มายงัสหกรณ์จากช่องทางต่าง ๆ โดยมีขอ้ปฏิบติั
ตามท่ีก าหนด ดงัน้ี 
 

ช่องทาง ความถ่ีในการ ตรวจสอบช่องทาง ระยะเวลาด าเนินการ รับขอ้
ร้องเรียน / ร้องทุกข ์เพื่อประสาน

หาทางแกไ้ข 
ปัญหา 

หมายเหต ุ

ร้องเรียนผา่นเจา้หนา้ท่ี 
ณ ท่ีท าการสหกรณ์ออม ทรัพย์
สาธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั 

ทุกคร้ังท่ีมีการร้องเรียน ทนัที  

ร้องเรียนผา่นเวบ็ไซต ์สหกรณ์
ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดั

น่าน  จ ากดั 

ทุกวนั ๑ วนัท าการ  

ร้องเรียนทางโทรศพัท ์
054 718846 

ทุกวนั ๑ วนัท าการ  

ร้องเรียนทางจดหมาย ทุกวนั ๗ วนัท าการ  

กล่องรับขอ้ร้องเรียน 
ณ ท่ีท าก ารสหกรณ์ออม ทรัพย์
สาธารณสุขจงัหวดัน่าน  จ ากดั 

ทุกวนั ๑ วนัท าการ  

๖.ระดบัความรุนแรง/ระยะเวลาด าเนินการ/ผู้รับผดิชอบ 
 

ระดบั นิยาม เวลาในการตอบสนอง ผูรั้บผิดชอบ 

๑ ขอ้คิดเห็น  ขอ้เสนอแนะ ผูร้้องเรียนไม่ไดรั้บความเดือดร้อนแต่
ติดต่อมาเพื่อให้ขอ้เสนอแนะ/ให้
ขอ้คิดเห็น ในการให้บริการ 

๑ วนั ผูท่ี้ไดรั้บมอบหมาย 

    

    

๒ ขอ้ร้องเรียน ผูร้้องเรียนไดรั้บความเดือดร้อน 
แต่มีการพดูคุยและสามารถแกไ้ขได้
โดยผูท่ี้ไดรั้บมอบหมาย 

ไม่เกิน ๕ วนัท าการ คณะกรรมการผูรั้บผิดชอบแกไ้ข 

 เร่ืองเล็ก  ปัญหาเร่ืองร้องเรียน 

    

๓ ขอ้ร้องเรียน - ผูร้้องเรียนไดรั้บ ความเดือดร้อนมี
การโตแ้ยง้เกิดข้ึน สามารถแกไ้ขได้
โดยผูท่ี้ไดรั้บมอบหมายตอ้งอาศยั
คณะกรรมการบริหารในการ 
แกไ้ข 
-เร่ืองท่ีสร้างความเส่ือมเสียต่อ 
ช่ือเสียงสหกรณ์ 

ไม่เกิน ๑๕ วนั คณะกรรมการ 

 เร่ืองใหญ่   

    

    

    

    

    



7. แผนผงักระบวนการจัดการเร่ืองร้องเรียน 
 
 
  

 
 
          

รับเร่ืองร้องเรียน 

แจ้ง ผู้จดัการ 

ผู้จดัการแจ้งประธาน/คณะกรรม/
ฝ่ายงานที่รับผดิชอบท าหน้าที่

แก้ไขปัญร้องเรียน 

เข้าที่ประชุมคณะกรรมการ
ด าเนินการ สอ.สสจ.น่าน จ ากดั 

1. ร้องเรียนผ่านเจ้าหน้าที่ 

2. ร้องเรียนผ่านเวบ็ไซต์ 
http://www.nphcoop.com 

 

3. ร้องเรียนทางโทรศัพท์ 
054 - 718846 - 7 

4. ร้องเรียนทางจดหมาย ถงึ สหกรณ์
ออมทรัพย์ สสจ. น่าน จ ากดั 

5. กล่องรับข้อร้องเรียน  สหกรณ์
ออมทรัพย์ สสจ. น่าน จ ากดั 

ส้ินสุดการด าเนินการ  
รายงานผลให้ผู้ร้องเรียนทราบ 



๘. การติดตามแก้ไขปัญหาข้อร้องเรียน 
 ให้ฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้งรายงานผลการด าเนินการให้ทราบภายใน ๕ วนัท าการ แก่คณะกรรมการรับผิดชอบท า
หนา้ท่ีในการแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียน แลว้รายงานต่อคณะกรรมการด าเนินการ ต่อไป 
 
๙. มาตรฐานการจัดการข้อร้องเรียน 
 มีการด าเนินการแกไ้ขขอ้ร้องเรียน  โดยให้แลว้เสร็จภายในระยะเวลาท่ีก าหนด กรณีไดรั้บเร่ืองร้องเรียนให้
ด าเนินการตรวจสอบและพิจารณาส่งเร่ืองให้ฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้งด าเนินการแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียน / ร้องทุกข์ให้แลว้
เสร็จภายในระยะเวลาท่ีก าหนด 
 

มาตรฐานการปฏิบติังาน ค่าเป้าหมาย 
๑.ร้อยละของขอ้ร้องเรียนท่ีประสบความส าเร็จ 
ในการแกไ้ขปัญหา 

ร้อยละ ๙๐ 

๒.ร้อยละของขอ้ร้องเรียนท่ีไดรั้บการสั่งการและไม่ 
กลับมา ร้อง เ รียนซ ้ า ใน เ ร่ือง เ ดิมในรอบหน่ึง 
ปีงบประมาณ 

ร้อยละ ๙๐ 

๓.ร้อยละของความพึงพอใจของผูรั้บบริการ ร้อยละ ๙๐ 
 
๑๐.  มาตรการคุ้มครองและรักษาความลบัของผู้ร้องเรียน 
 ๑. เพื่อเป็นการคุม้ครองสิทธิของผูร้้องเรียนและผูใ้ห้ขอ้มูลท่ีกระท าโดยเจตนา สุจริต สหกรณ์จะปกปิดช่ือ ท่ี
อยูห่รือขอ้มูลใดๆ ท่ีสามารถระบุตวัผูร้้องเรียน หรือให้ขอ้มูล และเก็บรักษาขอ้มูลของผูร้้องเรียนและผูใ้ห้ขอ้มูลไว ้
เป็นความลบั โดยจ ากดัเฉพาะผูมี้หนา้ท่ีรับผดิชอบในการด าเนินการตรวจสอบเร่ืองร้องเรียนเท่านั้น ท่ีสามารถ เขา้ถึง
ขอ้มูลดงักล่าวได ้
 ๒.การร้องเรียนในส านกังานสหกรณ์ เพื่อคุม้ครองผูแ้จง้เบาะแส หรือผูร้้องเรียน พยาน และบุคคลท่ีให ้
ขอ้มูลในการสืบสวนห าขอ้เท็จจริง ไม่ให้ไดรั้บความเดือดร้อน อนัตรายใด หรือความไม่ชอบธรรม อนัเกิดจากการ 
แจง้เบาะแส ร้องเรียน การเป็นพยาน หรือให้ขอ้มูล ให้คณะกรรมการผูรั้บผิดชอบแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียนสั่ง การ
คุม้ครองความปลอดภยัของผูแ้จง้เบาะแส หรือร้องเรียน ทั้งโดยทางตรงและทางออ้ม 
 ๓.ผูท่ี้ไดรั้บขอ้มูลจากการปฏิบติัหนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งกบัเร่ืองร้องเรียนทุกคน  มีหนา้ท่ีเก็บรักษา ขอ้มูล 
ขอ้ร้องเรียนและเอกสารหลกัฐานของผูร้้องเรียนและผูใ้หข้อ้มูลไวเ้ป็นความลบั หา้มเปิดเผยขอ้มูลแก่บุคคลอ่ืนท่ีไม่ มี
หนา้ท่ีเก่ียวขอ้งโดยเด็ดขาด เวน้แต่เป็นการเปิดเผยตามหนา้ท่ีท่ีกฎหมายก าหนด 



๑๑. แบบฟอร์ม 
 
 
 
๑๒. จดัท าโดย 

 
- แบบฟอร์มใบรับแจง้เหตุเร่ืองร าวร้องเรียนต ามช่องท างท่ีก าหนด 
- แบบสอบถามความพึงพอใจในคุณภาพการแกไ้ขปัญหาขอ้ร้องเรียน 
 
 
ศูนยรั์บเร่ืองราวร้องเรียน 
ท่ีตั้งสหกรณ์: เลขที ่480 หมู่ 5 ต ำบลผำสิงห์ อ ำเภอเมือง จังหวัดน่ำน รหัสไปรษณีย์ ๕5๐๐๐ 
โทรศพัท:์ 054-718846-7 
อีเมล:์ ssjnan.coop@gmail.com 
เวบ็ไซต ์http://www.nphcoop.com/ 

mailto:ptscoop@hotmail.com
http://www.ptscoop.com/


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 



    ตวัอยา่งแบบค าร้องเรียน/ร้องทุกข ์   (แบบค าร้อง ๑) 
         ศูนยรั์บเร่ืองราวร้องเรียน 
         ท่ีท าการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุข
         จงัหวดัน่าน จ ากดั   
         อ าเภอเมือง จงัหวดัน่าน  55๐๐๐ 
     
  วนัท่ี.........เดือน.....................พ.ศ................ 
 
เร่ือง …………………………………………………………. 
 
เรียน  ประธานด าเนินการสหกรณออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั 
 
 ขา้พเจา้..........................................................อาย.ุ...............ปี อยูบ่า้นเลขท่ี.................หมู่ท่ี.......................
ต าบล................................อ าเภอ...................................จงัหวดั...........................โทรศพัท.์....................................
อาชีพ...................................................................ต  าแหน่ง............................................................................................
ถือบตัร.................................................. เลขท่ี........................................................................................ออกโดย
.................................................วนัออกบตัร...............................บตัรหมดอาย.ุ...........................มีความประสงคข์อร้อง
เรียน/ร้อง ทุกข ์เพื่อใหส้หกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั  พิจารณาด าเนินการช่วยเหลือหรือแกไ้ข
ปัญหาในเร่ือง.................................................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................
............................................. 
 ทั้งน้ี  ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ค าร้องเรียน/ร้องทุกขต์ามขา้งตน้เป็นจริงและยนิดีรับผดิชอบทั้งทางแพง่และทาง 
อาญาหากจะพึงมี  

โด ยข้ า พ เ จ้ า ข อ ส่ ง เ อกส า รหลัก ฐ านประกอบก า ร ร้ อ ง เ รี ยน /ร้ อ ง ทุ กข์ (ถ ้ า มี )ไ ด้ แ ก่ 
๑)...........................................................................................จ  านวน................ชุด 
๒)...........................................................................................จ  านวน................ชุด 
๓)...........................................................................................จ  านวน................ชุด 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาด าเนินการต่อไป 
 
ขอแสดงความนบัถือ (............................................) 



ตวัอยา่งแบบค าร้องเรียน/ร้องทุกข ์   (แบบค าร้อง 2) 
         ศูนยรั์บเร่ืองราวร้องเรียน 
         ท่ีท าการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุข
         จงัหวดัน่าน จ ากดั   
         อ าเภอเมือง จงัหวดัน่าน  55๐๐๐ 
 
เร่ือง …………………………………………………………. 
 
เรียน  ประธานด าเนินการสหกรณออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั 
 
 ขา้พเจา้..........................................................อาย.ุ...............ปี อยูบ่า้นเลขท่ี.................หมู่ท่ี.......................
ต าบล................................อ าเภอ...................................จงัหวดั...........................โทรศพัท.์....................................
อาชีพ...................................................................ต  าแหน่ง............................................................................................
ถือบตัร.................................................. เลขท่ี........................................................................................ออกโดย
.................................................วนัออกบตัร...............................บตัรหมดอาย.ุ...........................มีความประสงคข์อร้อง
ขอร้องเรียน/ร้องทุกข ์เพื่อให้สหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั พิจารณาด าเนินการช่วยเหลือหรืแกไ้ข
ปัญหาใน เร่ือง.................................................................................................................................................................                                                                                                           
......................................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................โดยขอ
อา้ง…………………………….………………………………………………………………………………………
เป็น หลกัฐานประกอบ ทั้งน้ี ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ค าร้องเรียน/ร้องทุกขต์ามขา้งตน้เป็นจริง และเจา้หนา้ท่ี สหกรณ์
ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั ไดแ้จง้ใหข้า้พเจา้ทราบแลว้ วา่หากเป็นค าร้องเรียน/ร้องทุกขท่ี์ไม่สุจริตอาจ
ตอ้ง รับผดิทางกฎหมายได ้
 
 
 
 
 
 
 
เวลา.............................. 

(ลงช่ือ)............................................เจา้หนา้ท่ี.ผูรั้บเร่ืองฯ 
           (.............................................) 
ต าแหน่ง.............................................. 
วนัท่ี.............เดือน...............................พ.ศ............. 



ตวัอยา่งการกรอกขอ้มูลร้องเรียนผา่นทางเวบ็ไซตข์องสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัน่าน จ ากดั 
 

http://www.nphcoop.com 
 

************* 

 
 
ขั้นตอนการกรอกขอ้มูลร้องเรียนผา่นทางเวบ็ไซต ์
๑.เขา้เวบ็ไซต ์http://www.nphcoop.com 
๒.เลือกเมนูหลกั 
๓.เมนูมุมขวามือ ร้องเรียน/ร้องทุกข ์
๔.สมคัรสมาชิก 
๕.ตั้งช่ือผูใ้ช/้รหสัผา่น 
๖.กรอกอีเมลล ์(ถ ้ามี) 
๗.คลิก ยนืยนั 
๘.กรอกหวัขอ้/รายละเอียดขอ้ความท่ีประสงคร้์องเรียน/ร้องทุกข ์
 ๙.ส่งเร่ืองร้องเรียน 
 
หม ายเหตุ หากท่านกรอกขอ้มูลไม่ครบ ระบบจะไม่ส่งขอ้มูลหรือไม่รับขอ้มูล 

http://www.ptscoop.com/
http://www.ptscoop.com/


 


