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ตามพระราชบัญญัติสภาต าบลและองค์การบริหารส่วนต าบล  พ.ศ. 2537  แก้ไขเพิ่มเติมถึง 
(ฉบับท่ี 5) พ.ศ. 2546  มาตรา 69/1  และประกอบกับทาตรา 52  และมาตรา 41  แห่งพระราชกฤษฎีกาว่า
ด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองท่ีดี  พ.ศ. 2546  ก าหนดให้เมื่อส่วนราชการได้รับค าร้องเรียน  
เสนอแนะ  หรือความคิดเห็นเกี่ยวกับวิธีการปฏิบัติราชการ  อุปสรรค  ความยุ่งยาก  หรือปัญหาอื่นใดจากบุคคล
ใด  โดยมีข้อมูลและสาระตามสมควรให้เป็นหน้าท่ีของส่วนราชการนั้น    ท่ีจะต้องพิจารณาด าเนินการให้ลุล่วงไป  
ซึ่งการด าเนินการแก้ไขปัญหาร้องเรียน  เสนอแนะ  หรือความคิดเห็นเกี่ยวกับวิธีการปฏิบัติราชการ  อุปสรรค  
ความยุ่งยาก หรือปัญหาอื่นใดจากบุคคลใดนั้น  องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  จึงได้จัดต้ังศูนย์รับเรื่องราว
ร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

ดังนั้น  เพื่อให้การด าเนินการเกี่ยวกับการแก้ไขปัญ หาเรื่องร้องเรียนท่ีเกิดขึ้นในท้องท่ีต าบล                    
หนองโสน  เป็นไปในแนวทางเดียวกัน  เกิดประโยชน์ต่อประชาชน  และอ านวยความสะดวกต่อเจ้าหน้าท่ี
ผู้ปฏิบัติงาน  องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  จึงได้จัดท าคู่มือการปฏิบัติงานเรื่องร้องเรียน  โดยรวบรวม                        
แนวทางการด าเนินงานและข้อมูลต่างๆ  ท่ีเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน  ท้ังนี้  เพื่อให้การด าเนินงานของศูนย์รับเรื่อง
ร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  บรรลุสัมฤทธิ์ตามภารกิจ  และเกิดประโยชน์สุขต่อพี่น้อง
ประชาชน 
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1. ความหมาย 
 

การด าเนินการเกี่ยวกับเรื่องราวร้องทุกข์  ร้องเรียน  มีความส าคัญส าหรับส่วนราชการหน่วยงาน
ต่างๆ มาต้ังแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน เพราะในการบริหารราชการหรือการใช้บริการของส่วนราชการนั้น  ผลงานจะ
เป็นส่ิงท่ีประชาชนพึงพอใจหรือไม่ข้ึนอยู่กับการปฏิบัติหน้าท่ีของเจ้าหน้าท่ีส่วนราชการหน่วยงานต่างๆ  ซึ่งการ
แสดงออกโดยผ่านกระบวนการร้องทุกข์  ร้องเรียน  ได้ข้อเสนอแนะสามารถเป็นเครื่องช้ีวัดการปฏิบัติงาน  หาก
ส่วนราชการหรือหน่วยงานใดปฏิบัติงานเป็นท่ีพึงพอใจของประชาชนมาก  ย่อมมีโอกาสถูก   ต านิติเตียนจาก
ประชาชนน้อยมาก  นอกจากเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ข้อเสนอแนะของประชาชนท่ีเกิดจากการปฏิบัติงานของ
ส่วนราชการและหน่วยงานต่างๆ แล้วยังมีเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียนของประชาชนท่ีเกิดจากความไม่เป็นธรรมใน
สังคม  หรือเกิดจากกรณีพิพาทระหว่างประชาชนด้วยกันเอง  ซึ่งองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  มีอ านาจ
หน้าท่ีตามพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองท่ีดี  พ.ศ.2546  ในกรณีท่ี                 
ส่วนราชการได้รับค าร้องเรียน  เสนอแนะ  หรือความคิดเห็นเกี่ยวกับวิธีปฏิบัติราชการ  อุปสรรค  ความยุ่งยาก  
หรือปัญหาอื่นใดจากบุคคลใด  โดยมีข้อมูลสาระตามสมควรให้เป็นหน้าท่ีของส่วนราชการนั้น  ท่ีจะต้องพิจารณา
ด าเนินการให้ลุล่วงไป 

เพื่อให้การพิจารณาความหมายของเรื่องร้องเรียน  ร้องทุกข์  ชัดเจนยิ่งขึ้น  จึงแบ่งแยกพิจารณา
ความหมายของค าว่า “เรื่องราวร้องทุกข์  ร้องเรียน”  ไว้ 2 ประการ  คือ 

“เรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียนข้าราชการ”  หมายถึง  เรื่องราวท่ีข้าราชการเป็นผู้ร้องเรียน  เนื่องจาก
การปฏิบัติหน้าท่ีหรือปฏิบัติตน 

“เรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียนของประชาชน”  หมายถึง  เรื่องราวท่ีผู้ร้องเรียนประสงค์ให้ได้รับการ
ปลดเปล้ืองความทุกข์ท่ีตนได้รับ  หรือเป็นเรื่องท่ีผู้ร้องเรียนหรือผู้อื่น  หรือสาธารณชนได้รับความเสียหายและ
รวมถึงความขัดแย้งระหว่างประชาชนกับประชาชน 

2. หลักทั่วไปในการด าเนินการเกี่ยวกับเร่ืองราวร้องทุกข์  ร้องเรียน 
การด าเนินการแก้ไขปัญหาเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ในระดับต าบลได้น าแนวทางการด าเนินการของ

กระทรวงมหาดไทยและตามพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองท่ีดีมาใช้              
ซึ่งมีสาระส าคัญ  คือ 

2.1  ลักษณะของเรื่องราวร้องทุกข์  ร้องเรียนข้าราชการ 
(1) เป็นเรื่องท่ีมีผู้ร้องทุกข์ได้รับความเดือดร้อน  หรือเสียหาย  หรืออาจเดือดร้อนหรือเสียหาย

โดยมิอาจหลีกเล่ียงได้ 
(2) ความเดือดร้อน  หรือความเสียหายท่ีว่านั้น  เนื่องมาจากเจ้าหน้าท่ีองค์การบริหาร              

ส่วนต าบลละเลยต่อหน้าท่ี  ตามท่ีกฎหมายก าหนดให้ต้องปฏิบัติ  หรือปฏิบัติหน้าท่ีล่าช้าเกินสมควรกระท าการ
นอกเหนืออ านาจหน้าท่ี  หรือขัดหรือไม่ถูกต้องตามกฎหมาย  กระท าการไม่ถูกต้องตามข้ันตอน  หรือวิธีการอัน
เป็นสาระส าคัญท่ีก าหนดไว้ส าหรับการนั้น  กระท าการไม่สุจริต  หรือไม่มีเหตุผลอันควร 

2.2  ลักษณะของเรื่องราวร้องทุกข์  ร้องเรียนของประชาชน 
เป็นเรื่องท่ีผู้ร้องได้รับความเดือดร้อนหรือเสียหาย  หรืออาจจะเดือดร้อนหรือเสียหาย  โดยมิอาจ

หลีกเล่ียงได้  ไม่ว่าจะมีคู่กรณีหรือไม่มีคู่กรณีก็ตาม  และได้มาร้องเรียนหรือหรือร้องขอเพื่อให้องค์การบริหารส่วน
ต าบลหนองโสนแก้ไขความเดือดร้อนหรือช่วยเหลือ  ไม่ว่าจะเป็นด้วยวาจาหรือลายลักษณ์อักษร  รวมถึงเรื่อง             
ร้องทุกข์  ร้องเรียน  ท่ีส่วนราชการอื่นขอให้องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสนด าเนินการแก้ไขปัญหาตามอ านาจ
หน้าท่ี  หรือสามารถประสานให้หน่วยงานท่ีมีอ านาจหน้าท่ีโดยตรง  ด าเนินการต่อไปได้ 

 
/3. แนวทางการด าเนินงาน... 
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3. แนวทางการด าเนินงานของศูนย์บริการรับเร่ืองร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
(1) ส่วนรับเรื่อง  ท าหน้าท่ีรับเรื่องร้องเรียน  ร้องทุกข์  ข้อเสนอนะ  จัดท าทะเบียนรับเรื่องร้องทุกข์  

เพื่อเสนอผู้บริหารพิจารณาส่ังการ 
(2) ส่วนวิเคราะห์  ติดตาม  และประสานงาน  ท าหน้าท่ีในการวิเคราะห์และประเมินเรื่องร้องทุกข์  

พิจารณาเสนอแนวทาง  วิธีการการแก้ปัญหาเรื่องร้องเรียน  ร้องทุกข์ต่อผู้บริหารและจัดท ารายงานแจ้งผู้ร้องเรียน
ให้ทราบเกี่ยวกับผลการปฏิบัติตามค าร้องเรียน  ร้องทุกข์ 

(3) ส่วนปฏิบัติการในพื้นท่ี  หรือหน่วยปฏิบัติการเคล่ือนท่ีเร็ว  ท าหน้าท่ีให้ความช่วยเหลือเรื่องส าคัญ
เร่งด่วนท้ังเรื่องร้องเรียน  ร้องทุกข์และข้อเสนอแนะ  โดยการลงปฏิบัติในพื้นท่ี และประสานหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง
ร่วมการปฏิบัติ     

(4) ส่วนประชาสัมพันธ์  ท าหน้าท่ีประชาสัมพันธ์ผลการด าเนินงานของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนของ
องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  ให้ทุกภาคส่วนได้รับทราบ 

3.2  การบริหารงานของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
ศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  ในรูปของคณะกรรมการ  มีนายกองค์การ
บริหารส่วนต าบล  เป็นประธาน  รองนายกองค์การบริหารส่วนต าบล  เป็นรองประธาน  ปลัด อบต. เป็น
กรรมการและเลขานุการ  และมีกรรรมการศูนย์ประกอบด้วยหัวหน้าส่วนราชการกองต่างๆ  

3.3  ขั้นตอนการปฏิบัติงานของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
(1) ส่วนรับเรื่อง  เมื่อส่วนรับเรื่องได้รับเรื่อง  ได้รับข้องร้องเรียนจากประชาชนทุกช่องทาง  

ตลอด 24  ช่ัวโมง  โดยรับเรื่องแล้วจะด าเนินการ 
(1.1)  การรับเรื่องทางโทรศัพท์  หมายเลข 032 – 400052  จะตอบข้อซักถาม  บริการให้

ข้อมูล  ให้ค าปรึกษา  โดยจะด าเนินการในทันที  หรือหากเป็นเรื่องยุ่งยาก  ซับซ่อน  ต้องใช้เวลาในการตรวจสอบ  
จะด าเนินการแจ้งหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องตรวจสอบและพิจารณาแนวทางแก้ไขปัญหาแล้วแต่กรณี 

(1.2) จัดท าทะเบียนรับเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ทุกเรื่องและทุกช่องทาง  รวบรวมเป็นสถิติไว้
ใช้ประโยชน์ในการวิเคราะห์ผลการปฏิบัติงานทุกระยะ 

(1.3) รวบรวมเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ส่งให้ส่วนวิเคราะห์ติดตามและประสานงาน 
(1.4) สร้างเครือข่ายการท างานร่วมดับส่วนราชการ  องค์การปกครองส่วนท้องถิ่น  ภาคเอกชน  

ประชาชน  ผู้น าชุมชน  องค์กรต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้อง  เพื่อแลกเปล่ียนข้อมูลข่าวสาร 
(1.5) บริหารการประชาสัมพันธ์ 
(1.6)  ติดตามประเมินผลและจัดท ารายงานประจ าปี 

  (2) ส่วนวิเคราะห์ติดตามและประสานงาน 
(2.1) วิเคราะห์และประเมินค่าเรื่องร้องเรียน  ร้องทุกข์ 
(2.2) จัดล าดับความส าคัญเร่งด่วน 
(2.3) จ าแนกเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ส่งให้ส่วนปฏิบัติการในพื้นท่ีหรือแจ้งหน่วยงานท่ี

เกี่ยวข้องตรวจสอบข้อเท็จจริงและพิจารณาหาแนวทางแก้ไข 
(2.4) เร่งรัดติดตามผลการด าเนินงานและแจ้งผลการด าเนินงานให้ผู้ร้องทราบ 

(3) ส่วนปฏิบัติการในพื้นท่ี  หรือหน่วยเคล่ือนท่ีเร็ว 
(3.1) กรณีเป็นเรื่องเร่งด่วนท่ีมีผลกระทบต่อชีวิตความเป็นอยู่ของประชาชนหรือมีผลกระทบต่อ

สังคมส่วนรวมหรือพลเมืองท่ีดีได้รับผลกระทบจากการช่วยเลหือสังคม  ส่วนปฏิบัติการมีหน้าท่ีประสานงาน
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องและจัดเจ้าหน้าท่ีในลัดษณะเคล่ือนท่ีเร็วออกไปตรวจสอบข้อเท็จจริงและพิจารณาหาทาง
แก้ไขโดยทันที 

/(3.2)… 
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(3.2) รายงานผู้บังคับบัญชา 
(3.3) ส่งเรื่องประชาสัมพันธ์ผลการด าเนินงาน 

(4) ส่วนประชาสัมพันธ ์
ประชาสัมพันธ์ผลงานของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน

ผ่านทางส่ือต่างๆ ให้ทุกภาคส่วนรับทราบ 
(4) แนวทางการด าเนินงานของศูนย์บริการรับเร่ืองร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน   
(4.1) โครงสร้างของของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

ประกอบด้วย 2 งาน 
(1) งานอ านวยความเป็นธรรมเรื่องราวร้องทุกข์  กล่าวโทษและแจ้งเบาะแสการกระท า 
(2) งานอ านวยความเป็นธรรมและแก้ไขปัญหาความเดือดร้อนของประชาชน 

(4.2)  องค์ประกอบของศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบล 
(1) นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  เป็นประธาน 
(2)  ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  เป็นเลขานุการ 

   (3)  หัวหน้าส่วนกองงานต่างๆ เป็นกรรมการ 
(4.3) ขัน้ตอนการด าเนินงานศูนย์บริการรับเรื่องร้องเรียนขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
(1) การรับเรื่องร้องทุกข์/ร้องเรียน  ด้วยวาจา 

(1.1.1)  บันทึกข้อมูลตามค าร้อง และให้ผู้ร้องลงลายมือช่ือไว้เป็นหลักฐาน  หากผู้ร้องไม่ยินยอม
ให้ลงลายมือช่ือ  มิให้รับเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียนนั้นไว้พิจารณา  และแจ้งให้ผู้ร้องทราบพร้อมบันทึกเหตุการณ์
ดังกล่าวไว้ในค าร้อง  เว้นแต่กรณีท่ีนายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสนเห็นสมควรเพื่อประโยชน์สุขของ
ประชาชนหรือประโยชน์สาธารณะ  จะรับค าร้องไว้พิจารณาก็ได้ 

(2) กรณีการร้องเรียนเป็นลายลักษณ์อักษร  ต้องมีลักษณะ  ดังนี้ 
(1.2.1) มีช่ือและท่ีอยู่ของผู้ร้อง  ซึ่งสามารถตรวจสอบตัวตนได้ 
(1.2.2) ระบุเรื่องอันเป็นเหตุให้ร้องทุกข์  ร้องเรียน  พร้อมข้อเท็จจริงพฤติการณ์เกี่ยวกับเรื่อง
นั้นตามสมควร 
(1.2.3) ใช้ถ้อยค าสุภาพ 
(1.2.4) มีลายมือช่ือของผู้ร้อง  ถ้าเป็นการร้องทุกข์  ร้องเรียนแทนผู้อื่นต้องแนบส าเนาบัตร
ประชาชนด้วย 

(3) การตรวจสอบข้อเท็จจริงและวินิจฉัยเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  (กรณีเป็นเรื่องท่ีอยู่ในอ านาจหน้าท่ี
ของนายกองค์การบริหารส่วนต าบล) 

(3.1) ให้เจ้าหน้าท่ีหรือหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ  ท่ีนายกองค์การบริหารส่วสต าบลมอบหมายให้ตรวจสอบ
ข้อเท็จจริง  รวบรวมพยานหลักฐานทุกอย่างท่ีเกี่ยวข้องกับเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียนนั้น  ท้ังพยาน  เอกสาร   
พยานบุคคล  และพยานวัตถุ  รวมถึงการตรวจสอบสถานท่ีจริงถ้าจ าเป็น  เพื่อให้ทราบข้องเท็จจริงในเรื่องร้อง
ทุกข์  ร้องเรียนนั้น  อย่างชัดเจน  เพื่อเสนอนายกองค์การบริหารส่วนต าบลพิจารณาวินิจฉัยต่อไป   

(3.2) การด าเนินงานตรวจสอบข้อเท็จจริงควรเปิดโอกาสให้ผู้เกี่ยวข้องหรือคู่กรณี  ได้รับทราบข้อเท็จจริง
และพยานหลักฐานอย่างเพียงพอ  รวมท้ังเปิดโอกาสให้มีการโต้แย่งแสดงพยานหลักซานอย่างเพียงพอ  ก่อนท่ีจะ
มีค าวินิจฉัยหรือส่ังการเกี่ยวกับเรื่องนั้น  โดยเฉพาะเรื่องท่ีต้องใช้กระบวนการพิจารณาทางปกครอง  เพื่อมีค าส่ัง
ทางปกครอง  รวมท้ังจะต้องถือปฏิบัติราชการทางปกครองในส่วนท่ีเกี่ยวข้องด้วย 

(3.3) การพิจารณาวินิจฉัยเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ให้นายกองค์การบริหารส่วนต าบลพิจารณา
ข้อเท็จจริงท่ีตรวจสอบได้  ปรับเข้ากับข้อกฎหมาย  ระเบียบ  ข้องบังคับ  หรือหนั งสือส่ังการท่ีเกี่ยวข้อง  โดยมิให้
สอดคล้องและครบถ้วนตามประเด็นขอร้องทุกข์  ร้องเรียน 

/(2.4)… 
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(3.4) ค าวินิจฉัยเกี่ยวกับเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ของนายกองค์การบริหารส่วนต าบล ควรประกอบด้วย  
ข้อเท็จจริงอันเป็นสาระส าคัญ  ข้อกฎหมายท่ีอ้างอิง  และข้อพิจารณาพร้อมข้อสนับสนุนในการใช้ดุลยพินิจ 

(3.5) ให้แจ้งผลการด าเนินการต่อเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน  ให้ผู้ร้องทราบภายใน  7 วันท าการ  นับแต่
วันท่ีได้ด าเนินการแก้ไขปัญหาแล้วเสร็จ 

(4) ระยะเวลาด าเนินการต่อเรื่องร้องทุกข์  ร้องเรียน 
(4.1) เรื่องท่ีอยู่ในอ านาจหน้าท่ีของนายกองค์การบริหารส่วนต าบล  ให้ด าเนินการตรวจสอบข้อเท็จจริง

และวินิจฉัยส่ังการ  เพื่อการแก้ไขปัญหาให้เสร็จส้ิน  ภายใน  7 วัน  นับแต่วันท่ีได้รับเรื่อง (หากไม่สามารถ
ด าเนินการให้แล้วเสร็จภายในระยะเวลาดังกล่าว  อาจขยายระยะเวลาได้อีกไม่เกิน 2ครั้ง ๆ ละไม่เกิน 3 วัน)     

(4.2) เรื่องท่ีอยู่ในอ านาจหน้าท่ีของนายกองค์การบริหารส่วนต าบล  ให้ส่งเรื่องนั้นให้หน่วยงานท่ี
รับผิดชอบด าเนินการ   ภายในระยะเวลา  7 วัน  นับแต่วันท่ีได้รับเรื่อง  (โดยให้หน่วยงานนั้นแจ้งผลการ
ด าเนินการให้องค์การบริหารส่วนต าบลทราบด้วย   เพื่อจะได้แจ้งผู้ร้องทราบต่อไป) 

ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
ช่องทางการร้องเรียน 
1) รับเรื่องร้องเรียนผ่านเว็ปไซด์  http://www.nongsanophet.go.th/ 
2) ร้องเรียนผ่านกล่องแสดงความคิดเห็น 
3) ผ่านทางไปรษณีย์ปกติ ( อบต.หนองโสน  186  หมู่ท่ี 1  ต าบลหนองโสน  อ าเภอเมือง  จังหวัด

เพชรบุรี  76000) 
4) แจ้งเรื่องโดยตรง 
5) โทรศัพท์ 032 – 400052 
6) ข่าวจากส่ือส่ิงพิมพ์ 
7) Email   ขององค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน (nongsanophet@hotmail.com) 
8) ร้องเรียนผ่าน  Face   book (อบต.หนองโสน) 

 
การรับและตรวจสอบข้อร้องเรียนจากช่องทางต่างๆ 
ด าเนินการรับและติดตามตรวจสอบข้อร้องเรียน  ท่ีเข้ามายังหน่วยงานจากช่องทางต่างๆ โดยมีข้อปฏิบัติ
ตามท่ีก าหนด  ดังนี้ 

ช่องทาง ความถ่ีในการตรวจสอบ 
ระยะเวลาด าเนินการรับ
ข้อร้องเรียนเพื่อประสาน

หาแนวทางแก้ไข 
หมายเหตุ 

ร้องเรียนด้วยตนเอง ทุกครั้งท่ีมีการร้องเรียน ภายใน 1 วันท าการ  
ร้องเรียนผ่านเว็ปไซด์ ทุกวัน ภายใน 1 วันท าการ  
ร้องเรียนทางโทรศัพท์ ทุกวัน ภายใน 1 วันท าการ  
ร้องเรียนทาง Face   book ทุกวัน ภายใน 1 วันท าการ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.nongsanophet.go.th/
mailto:nongsanophet@hotmail.com
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แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียน/ร้องทุกข์ 

 
 

๑. ร้องเรียนด้วยตนเอง 
 

๒. ร้องเรียนผ่านเว็บไซต์อบต.โพนงาม 
          รับเรื่องร้องเรียน/ร้องทุกข ์

๓. ร้องเรียนทางโทรศัพท์ 
 

๔. ร้องเรียนทาง Facebook  
       ประสานหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ 
        ด าเนินการตรวจสอบข้อเท็จจริง 

 
 

         
       แจ้งผลให้ศูนย์รับเรื่องร้องเรียน 

               อบต.หนองโสน ทราบ (๑๕วัน )  
 
 

                        ยุติ            ไม่ยุติ  
 
 
       ยุติเรื่องแจ้งผู้ร้องเรียน         ไม่ยุติแจ้งเรื่องผู้ร้องเรียน 
          รอ้งทุกข์ทราบ                  ร้องทุกข์ทราบ  
 
 
 
               
                       สิ้นสุดการด าเนินการรายงานผล 
                        ให้อ าเภอเมืองเพชรบุรีทราบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ค ำร้องทั่วไป 

เขียนท่ี........................................................................... 
วันท่ี............เดือน..................................พ.ศ.................. 

เรื่อง ...............................................................  

เรียน ...............................................................  

  ด้วยข้าพเจ้า.......................................................................................... อายุ...........................ปี  
เลขบัตรประชาชน.............................................................................................................สัญชาติ........................ 
บ้านเลขท่ี........................หมู่ท่ี...........ตรอก/ซอย.......................................ถนน................................................... 
ต าบล...................................................อ าเภอ............................................จังหวัด............................................... 

  มีความประสงค์.........................................................................................................................  
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 

  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 

      ขอแสดงความนบัถือ  

    (ลงช่ือ)  

     (...........................................................)  
            ผู้ย่ืนค ารอ้ง  

ความเห็นหัวหน้าส านัก.................กอง................................... 
.............................................................................................. 
.............................................................................................. 
 
      (ลงช่ือ) ...................................................................... 
               (………………..………………………………………….) 
      ต าแหนง่..................................................................... 

ความเห็นเจ้าหน้าท่ี 
.................................................................................... 
................................................................................... 
 
(ลงช่ือ) ...................................................................... 
         (………………..………………………………………….) 
ต าแหน่ง..................................................................... 

ความเห็นนายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
............................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................ 
 

(ลงช่ือ) ................................................................... 
                                               (..................................................................)  
                                     ต าแหนง่....................................................................  
                                              ..................../..................../....................  

 



 

หนังสือร้องทุกข์ – ร้องเรียน 

เขียนท่ี………………………………………… 
วันท่ี………….เดือน………………………พ.ศ………… 
 

เรื่อง    ร้องทุกข์กรณี…………………………………………………………………………………………… 
เรียน    นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

 ด้วยข้าพเจ้า (นาย / นาง /นางสาว)………………………….……………………………………………………….……………………..…………. 

ที่อยู่ปัจจุบันเลขที…่………..…..หมู่ที…่……..….ซอย………………………………ถนน…………………………….……ต าบล…………….……………….

อ าเภอ………………………………………จังหวัด……………………………………….โทรศัพท…์………………………………………………………………….…… 
 ขอร้องทุกข์ต่อ องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  กรณี…………………….…………………………………….…… 
……………………………………………………………………………………………………………..…….…..………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

ข้าพเจ้าฯ  ขอความอนุเคราะห์ให้   องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสนด าเนินการช่วยเหลือและแก้ไข
ปัญหา  ดังนี้………………………………………………………………………………….………………………………………….………...…… 
…………………………………………………………………………………………………………………….…..…………………………………..…
……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………….………….. 

พร้อมนี้ข้าพเจ้า  ได้แนบหลักฐานประกอบการร้องทุกข์/ร้องเรียน  (ถ้าม)ี  ได้แก่ 
1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน   จ านวน...................ฉบับ 
2. บัญชีรายช่ือผู้ได้รับความเดือดร้อน   จ านวน...................ราย  
3. เอกสารอื่นๆ (ระบ)ุ........................................................................ 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาให้ความอนุเคราะห์ในเรื่องดังกล่าว จักขอบคุณยิ่ง 
 

ขอแสดงความนับถือ 
 

(ลงช่ือ)..................................................................ผู้ร้องเรียน/ร้องทุกข ์
       (...................................................................)  
หมายเลขโทรศัพท์.................................................. 

ความเห็นของหัวหน้าส านัก................/กอง........................ 
............................................................................................ 
............................................................................................ 

     (ลงช่ือ)................................................................... 
             (..................................................................)  
    ต าแหน่ง.................................................................. 

ความเห็นของเจ้าหน้าท่ี 
....................................................................................... 
....................................................................................... 

     (ลงช่ือ)................................................................... 
             (..................................................................)  
    ต าแหน่ง.................................................................. 

ความเห็นนายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
             ....................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 

                                                          (ลงช่ือ).............................................................................  
                                                                    (.......................................................................)  



 
แบบค าร้องทุกข์/ร้องเรียน(ด้วยตนเอง)    

 
เขียนท่ีศูนย์รับเรื่องร้องเรียน 

องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

วันท่ี................เดือน.............................พ.ศ. ....................  

เรื่อง     .....................................................................................................................................................................  

เรียน    นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

ข้าพเจ้า.................................................................. อายุ.........ปีอยู่บ้านเลขท่ี..............หมู่ท่ี…….....  
ต าบล.............................. อ าเภอ…….................... จังหวัด........................... โทรศัพท์................................................  
อาชีพ............................................................................ต าแหน่ง................................................................................  
ถือบัตร.............................................................................เลขท่ี..................................................................................  
ออกโดย...............................................วันออกบัตร.......................................บัตรหมดอายุ........................................  

มีความประสงค์ขอร้องทุกข์/ร้องเรียนเพื่อให้องค์การบริหารส่วนต าบลโพนงามพิจารณา
ด าเนินการช่วยเหลือหรือแก้ไขปัญหาในเรื่อง……….....................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  

ท้ังนี้   ข้าพเจ้า   ขอรับรองว่าค าร้องทุกข์ /ร้องเรียนตามข้างต้นเป็นจริงและยินดีรับผิดชอบท้ัง             
ทางแพ่งและทางอาญาหากจะพึงมี 

โดยข้าพเจ้าขอส่งเอกสารหลักฐานประกอบการร้องทุกข์/ร้องเรียน (ถ้ามี) ได้แก่ 
๑) ..................................................................................................................... จ านวน............ชุด 
๒) ..................................................................................................................... จ านวน............ชุด 
๓) ..................................................................................................................... จ านวน............ชุด 
๔) ..................................................................................................................... จ านวน............ชุด 

 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาด าเนินการต่อไป 
 

 
ขอแสดงความนับถือ 

 
 

(ลงช่ือ) ...................................................................... 
(.................................................................)  
             ผู้ร้องทุกข์/ร้องเรียน 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
แบบค าร้องทุกข์ / ร้องเรียน (โทรศัพท์)                   

 
ท่ีศูนย์รับเรื่องร้องเรียน 

องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
อ าเภออากาศอ านวย จังหวัดสกลนคร 

     นท่ี...................เดือน.......................... พ.ศ......................  
 

เรื่อง .................................................................................... 
 

เรียน    นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
 

ข้าพเจ้า........................................................... อายุ..........ปี  อยู่บ้านเลขท่ี.................. หมู่ท่ี…......  
ถนน............................ต าบล................................... อ าเภอ.................................. จังหวัด......................................... 
โทรศัพท์..............................................อาชีพ.......................................ต าแหน่ง........................................................  

มีความประสงค์ขอร้องทุกข์/ร้องเรียนเพื่อให้องค์การบริหารส่วนต าบลโพนงามพิจารณา
ด าเนินการช่วยเหลือหรือแก้ไขปัญหาในเรื่อง……….....................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  

โดยขออ้าง.......................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
.......................................................................................................................................เป็นพยานหลักฐานประกอบ 

 

ท้ังนี้  ข้าพเจ้า   ขอรับรองว่าค าร้องทุกข์ /ร้องเรียนตามข้างต้นเป็นจริงและเจ้าหน้าท่ีได้แจ้งให้
ข้าพเจ้าทราบแล้วว่าหากเป็นค าร้องท่ีไม่สุจริตอาจต้องรับผิดตามกฎหมายได้ 

 
 
ลงช่ือ……………………......................………………เจ้าหน้าท่ีผู้รับเรื่อง 
      (..............................................................)  
  วันท่ี...........เดือน.........................พ.ศ...............  

       เวลา............................... 
 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

แบบแจ้งผลการด าเนินการต่อเรื่องร้องทุกข์/ร้องเรียน 
 

 
ท่ี  พบ 72801(เรื่องร้องเรียน) /...............             ท่ีท าการองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

                    หมูท่ี่ 1   ต าบลหนองโสน   อ าเภอเมือง 
                    จังหวัดเพชรบุรี  76000 
 

     วันท่ี……......เดือน...................................... พ.ศ................  
 

เรื่อง    แจ้งผลการด าเนินการต่อเรื่องร้องทุกข์/ร้องเรียน 
 

เรียน    ………………………………………………………………..  
 

อ้างถึงหนังสืออบต.หนองโสน ท่ี พบ 72801/.................................... ลงวันท่ี...........................................  
 

ส่ิงท่ีส่งมาด้วย ๑ . .................................................................................................................................................  
๒. .................................................................................................................................................  
๓. .................................................................................................................................................  
 

ตามท่ี  องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน (ศูนย์รับเรื่องร้องเรียน) ได้แจ้งตอบรับการรับเรื่อง
ร้องทุกข์/ร้องเรียนของท่านตามท่ีท่านได้ร้องทุกข์/ร้องเรียนไว้ความละเอียดแจ้งแล้วนั้น 

 

องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน  ได้รับแจ้งผลการด าเนินการจากส่วนราชการ/หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องตามประเด็นท่ีท่านได้ร้องทุกข์/ร้องเรียนแล้วปรากฏข้อเท็จจริงโดยสรุปว่า………………….……………………...  
....................................................................................................................................................................................  
....................................................................................................................................................................................  
.........................................................................................................ดังมีรายละเอียดปรากฏตามส่ิงท่ีส่งมาพร้อมนี้ 

 

ท้ังนี้หากท่านไม่เห็นด้วยประการใดขอให้แจ้งคัดค้านพร้อมพยานหลักฐานประกอบด้วย 
 

จึงแจ้งมาเพื่อทราบ 
 
 
ขอแสดงความนับถือ 
 

 
               (.................................................) 

 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

ขอรับการสนับสนุนน้ าอุปโภค – บริโภค 
เขียนท่ี……………………………………….……………..…………… 

วันท่ี………….เดือน………………………พ.ศ……….…… 
 
เรื่อง    ขอรับการสนับสนุนน้ าอุปโภค – บริโภค 
เรียน    นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
  ด้วยข้าพเจ้า………………………………………………….....………………..อายุ……………..…ปี  ต้ังบ้านเรือน
อยู่บ้านเลขท่ี…………….หมู่ท่ี……… ต าบล…………………..……… อ าเภอ.............................จังหวัด................................
มีความประสงค์  ขอรับการสนับสนุนน้ า  อุปโภค  บริโภค      เพื่อ………………………….……..…. 
.................................................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................................................
จ านวน…………………………..ลิตร  โดยให้น าส่ง ณ…………………………………………………………………………………..………. 
บ้านเลขท่ี............................หมู่ท่ี……….ต าบล….…………………………อ าเภอ……………………..จังหวัด………………………. 
  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาและด าเนินการต่อไป 
 
                   (ลงช่ือ)…………………………………..………………….ผู้ยื่นค าร้อง 
                 (………………………..…………………………….) 
                                                                        วันท่ี …………………….…………………………. 
ความเห็นของหัวหน้าส านัก............../กอง.................................. 
  เรียน   ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน……………………………………………….………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………… 
      

    (ลงช่ือ)………………………………………………………… 
                   (……………………….…………………………….) 
ความเห็นปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
  เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน……………………………………………….………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………… 
      

    (ลงช่ือ)………………………………………………………… 
                   (……………………….…………………………….) 
                  ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
ค าส่ัง 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
         (ลงช่ือ)…………………………………………………………… 
                 (……………………………..…………………………….) 
                           นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
 



 
 

แบบค าร้องขอข้อมูลข่าวสารของทางราชการ 
องค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 

         เขียนท่ี................................................................ 
                                                                 วันท่ี................เดือน...........................พ.ศ. ......................... 

 
               ข้าพเจ้า.........................................................................................................อายุ.........................ปี  
อาชีพ.........................................................บัตรประจ าตัวประชาชน......................................................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.....................ต าบล.................................อ าเภอ.....................................จังหวัด.....................................
โทรศัพท์.............................................สถานท่ีท างาน.................................................................................................. 
                                     

มีความประสงค์    ขอเอกสาร / ข้อมูล 
  ขอตรวจดูข้อมูลข่าวสารเรื่อง 
1. ......................................................................................................................  
2. ......................................................................................................................  
3. .......................................................................................................................                
4. .......................................................................................................................                

เพื่อน าไป......................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................................................    
            ท้ังนี้ข้าพเจ้ายินยอมจ่ายค่าธรรมเนียมตามประกาศคณะกรรมการข้อมูลข่าวสารของทางราชการ
ก าหนด 
 
                                                                            (ลงช่ือ)......................................................ผู้ขอ 
                                                                                     (....................................................) 

        หมายเลขโทรศัพท์....................................................... 
ความเห็นของหัวหน้าส่วน / กอง 
....................................................................................... 
....................................................................................... 
....................................................................................... 
 
     (ลงช่ือ)................................................................... 
             (.................................................................)  
    ต าแหน่ง.................................................................. 

เรียน   ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหนองโสน 
          -  ได้พิจารณาจัดท าข้อมูล / เอกสารข้อมูลแล้ว  

-  เห็นควรอนุมัติ...................................................... 
................................................................................. 

          -  ไม่อนุมัติ   เพราะ.............................................. 
          ..............................................................................  

 
                   ลงช่ือ.................................................. 

            (.......................................................) 
เรียน   นายกองค์กรการบริหารส่นต าบลหนองโสน 

- เพื่อโปรดอนุเคราะห์พิจารณาข้อมูล / เอกสาร
ตาม ท่ีขอข้างต้นด้วย 

- เห็นควรอนุมัติ...................................................... 
................................................................................. 

          -  ไม่อนุมัติ   เพราะ............................................... 
         ................................................................................  
                     (ลงช่ือ)..................................................... 
                           (....................................................) 

(ส าหรับเจ้าหน้าที)่ ได้ด าเนินการ 
o ให้ข้อมูล / เอกสารที่ผู้ขอต้องการแล้ว 
o ให้เข้าตรวจดูข้อมูล / เอกสารแล้ว 
o นัดมารับเอกสารวันท่ี.................................. 
o เปิดเผยได้เฉพาะบางส่วน 
o ไม่สามารถเปิดเผยได้  เพราะ..................................... 

                          

                       .........................................                                                                             
                       ลงช่ือเจ้าหน้าท่ีผู้รับเรื่อง 



 


