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   แบบรับข้อร้องเรียน 

 
 

ลำดับที ่   วันท่ี   
เรียน  QMR 
ด้วยไดร้ับแจ้งเรื่องร้องเรียน รับโดย   Website   เป็นลายลักษณ์อักษร    อื่นๆ     ดังนี ้

ช่ือผู้ร้องเรียน       หน่วยงาน       
ที่อยู่              
โทรศัพท ์         หมายเลขสัญญา      
รายละเอียดข้อร้องเรียน            
              

ผู้รับเรื่อง     แจ้งผู้ร้องเรียน    
 ได้รับทราบและพิจารณารายละเอยีดข้างต้นแล้ว เห็นว่า 
   ไม่เป็นข้อร้องเรียน ให้ดำเนนิการดังนี ้    แจ้งผู้ร้องเรียน    

 เป็นข้อร้องเรียนและขอมอบหมายให ้     เป็นผู้รับผิดชอบ (อิสระ) 
  ลงนาม    QMR/ผูไ้ด้รับมอบหมาย วันท่ี     

คณะกรรมการพิจารณาข้อร้องเรียน ผู้รับผดิชอบ :           
แจ้งผลการพิจารณาข้อร้องเรยีนใหผู้้ร้องเรยีน เมื่อวันท่ี     
การสืบสวน / วิเคราะหส์าเหตุของปัญหา 
               
               
แนวทางการแก้ไขและป้องกัน 
               
               
กำหนดวันแล้วเสรจ็           
ลงนาม     ผู้ไดร้ับมอบหมายเป็นผู้รบัผิดชอบ วันท่ี     
               

       QMR ขอมอบหมายผู้ที่อิสระ …………………………………………………………. ให้เป็นผูต้รวจติดตามผลการแกไ้ขและป้องกันข้างต้น 
                      ลงนาม    QMR วันท่ี        

               

ผลตรวจตดิตามผลการแกไ้ขและป้องกัน (Follow up) เมื่อ    สรุปผลได้ดังนี ้
               
               

ลงนาม    ผู้ตรวจติดตามผลการแก้ไขฯ วันท่ี     
               

   เห็นชอบ และให้ปิด ข้อร้องเรียนได้ แจ้งผูร้้องเรียนอย่างเป็นทางการ วันท่ี     
   ไม่เห็นชอบ เนื่องจาก           
       ให้ดำเนินการดังนี ้            

ลงนาม    QMR วันท่ี    
QMR หรือคณะทำงานมีการทบทวนด้านความเสี่ยงหลังการติดตามการแก้ไข  [  ]  ไม่มี [  ] มี รายละเอียดการจดัการ    
               
               


