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คํานํา 

       คูมือปฏิบัติงานดานการรองเรียน/รองทุกข(เรื่องรองเรียนท่ัวไปและเรื่องรองเรียนการจัดซ้ือจัดจาง) 
ของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว จัดทําข้ึน เพ่ือเปนกรอบหรือแนวทางในการปฏิบัติงานดานรับเรื่องรองเรียนรอง
ทุกข ผานศูนยรับเรื่องรองเรียนของสาธารณสุขอําเภอสอยดาว ท้ังในเรื่องรองเรียนท่ัวไปและรองเรียนดานการจัดซ้ือจัด
จาง ตอบสนองนโยบายของรัฐ ตามพระราชกฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองท่ีดี พ.ศ. 
๒๕๔๖ ได กําหนดแนวทางปฏิบัติราชการ มุงใหเกิดประโยชนสุขแกประชาชนโดยยึดประชาชนเปน ศูนยกลาง เพ่ือ
ตอบสนองความตองการของประชาชน ใหเกิดสุขภาวะท่ีดีแกประชาชน เกิดผลสัมฤทธิ์ตองานบริการมีประสิทธิภาพและ
เกิดความคุมคาในการใหบริการ ไมมี ข้ันตอนปฏิบัติงานเกินความจาเปน มีการปรับปรุงภารกิจใหทันตอสถานการณ 
ประชาชนไดรับการ อานวยความสะดวกและไดรับการตอบสนองความตองการ และมีการประเมินผลการใหบริการ 
สมํ่าเสมอ ท้ังนี้การจัดการขอรองเรียนจนไดขอยุติ ใหมีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ เพ่ือ ตอบสนองความตองการ
และความคาดหวังของผูรับบริการจาเปนตองมีข้ันตอน/กระบวนการ และ แนวทางในการปฏิบัติงานท่ีชัดเจนและเปน
มาตรฐานเดียวกัน 

คณะกรรมการจัดทําคูมือปฏิบัติงาน 
ศูนยรับเรื่องรองเรียน 
สาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
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สารบัญ 
เรื่อง 

คํานา 
สารบัญ 
บทท่ี 1 บทนํา 

   หลักการและเหตุผล 
   วัตถุประสงคการจัดทาคูมือ 
   การจัดตั้งศูนยรับเรื่องรองเรียนเรื่องราวสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
   ขอบเขต 
    1.กรณีเรื่องรองเรียนท่ัวไป 
    2. กรณีขอรองเรียนเก่ียวกับการจัดซ้ือจัดจาง 
   สถานท่ีตั้ง 
   หนาท่ีความรับผิดชอบ 
บทท่ี 2 ประเด็นท่ีเก่ียวของกับการรองเรียน 
   คาจากัดความ 
   ชองทางการรองเรียน 
บทท่ี 3 แผนผังกระบวนการจัดการเรือ่งรองเรียน/รองทุกข 
บทท่ี 4 ข้ันตอนการปฏิบัติงาน 
ภาคผนวก 

หนา 
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บทท่ี 1 
บทนํา 

1. หลักการและเหตุผล 

               ตามพระราชกฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองท่ีดี พ.ศ. ๒๕๔๖ ได 
กําหนดแนวทางปฏิบัติราชการ มุงใหเกิดประโยชนสุขแกประชาชน โดยยึดประชาชนเปน ศูนยกลาง เพ่ือ 
ตอบสนองความตองการของประชาชน ใหเกิดความผาสุกและความเปนอยูท่ีดีของ ประชาชน เกิดผลสัมฤทธิ์ตอ 
งานบริการมีประสิทธิภาพและเกิดความคุมคาในการใหบริการ ไมมี ข้ันตอนปฏิบัติงานเกินความจาเปน มีการ 
ปรับปรุงภารกิจใหทันตอสถานการณ ประชาชนไดรับการ อานวยความสะดวกและไดรับการตอบสนองความ 
ตองการ และมีการประเมินผลการใหบริการ สมํ่าเสมอการประชุมชี้แจงการดําเนินโครงการประเมิน คุณธรรมและ
ความโปรง ใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ Integrity and Transparency Assessment (ITA) 
ประสานสํานักงานคณะกรรมการปองกันและปราบปรามการทุจริตแหงชาติเสนอการบูรณาการเครื่องมือการ
ประเมินคุณธรรมการดาเนินงาน(Integrity Assessment) และดัชนีวัดความโปรงใสของหนวยงานภาครัฐของสา
นักงานคณะกรรมการปองกันและปราบปรามการทุจรติแหงชาติ 
               จึงไดจัดทาคูมือปฏิบัติงานดานการรองเรียน/รองทุกข (เรื่องรองเรียนท่ัวไปและเรื่องรองเรียน 
การจัดซ้ือจัดจาง) ของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว เพ่ือเปนกรอบหรือแนวทางในการปฏิบัติงาน 
2. วัตถุประสงคการจัดทําคูมือ 
      1. เพ่ือใหเจาหนาท่ีสาธารณสุขอําเภอสอยดาวใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานในการรับ 
เรื่องราวรองเรียน รองทุกข หรือขอความชวยเหลือใหมีมาตรฐานเดียวกันและเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 
         2. เพ่ือใหการดาเนินงานจัดการขอรองเรียนของ สาธารณสุขอําเภอสอยดาว มีข้ันตอน/ 
กระบวนการ และแนวทางในการปฏิบัติงานเปนมาตรฐานเดียวกัน 
         3. เพ่ือสรางมาตรฐานการปฏิบัติงานท่ีมุงไปสูการบริหารคุณภาพท่ัวท้ังองคกรอยางมีประสิทธิภาพ 
         ๔. เพ่ือเผยแพรใหกับผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียของสาธารณสุขอําเภอสอยดาวทราบกระบวนการ 
      ๕. เพ่ือใหม่ันใจวาไดมีการปฏิบัติตามขอกําหนด ระเบียบหลักเกณฑเก่ียวกับการจัดการ ขอรองเรียน 
ท่ีกําหนดไวอยางสมํ่าเสมอ และมีประสิทธิภาพ 
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4. ขอบเขต 
   1. กรณีเร่ืองรองเรียนทั่วไป 
           1.1. สอบถามขอมูลเบื้องตนจากผูขอรับบริการถึงความประสงคของการขอรับบริการ 
           1.2. ดาเนินการบันทึกขอมูลของผูขอรับบริการ เพ่ือเก็บไวเปนฐานขอมูลของผูขอรับบริการจาก
ศูนยบริการ 
           1.3. แยกประเภทงานบริการตามความประสงคของผูขอรับบริการ เชน การใหบริการของรพ.สต.ใน
สังกัด, ขออนุมัติ/อนุญาต, ขอรองเรียน/รองทุกข/แจงเบาะแส หรือรองเรียนเรื่องรองเรียนจัดซ้ือจัดจาง 
           1.4. ดําเนินการใหคําปรึกษาตามประเภทงานบริการเพ่ือตอบสนองความประสงคของผูขอรับบริการ 
           1.5. เจาหนาท่ีดําเนินการเพ่ือตอบสนองความประสงคของผูขอรับบริการ 
           กรณีขอรองเรียนท่ัวไป เจาหนาทีผูรับผิดชอบจะใหขอมูลกับผูขอรับบริการในเรื่องท่ีผูขอรับบริการ
ตองการทราบเม่ือใหคําปรึกษาเรียบรอยแลวเรื่องท่ีขอรับบริการถือวายุติ 
                 - กรณีขออนุมัติ/อนุญาต เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ จะใหขอมูลกับผูขอรับบริการในเรื่องท่ีผูขอรับ
บริการตองการทราบ และดาเนินการรับเรื่องดังกลาวไว หรือหัวหนางานผูรับผิดชอบ เปนผูพิจารณาสงตอใหกับ
หนวยงานท่ีเก่ียวของดาเนินการตอไป ภายใน 1-2 วัน 
                - กรณีขอรองเรียน/รองทุกข/แจงเบาะแส เจาหนาท่ี จะใหขอมูลกับผูขอรับบริการในเรื่องท่ีผูขอรับ
บริการตองการทราบ และเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ จะดาเนินการรับเรื่องดังกลาวไว และหัวหนางาน เปนผูพิจารณา
สงตอใหกับหนวยงานท่ีเก่ียวของดาเนินการตอไปภายใน 1-2 วัน 
                - กรณีขออนุมัติ/อนุญาต, ขอรองเรียน/รองทุกข/แจงเบาะแสใหผูขอรับการบริการรอการติดตอกลับ
หรือสามารถติดตามเรื่องกับหนวยงานท่ีเก่ียวของหากไมไดรับการติดตอกลับจากหนวยงานท่ีเก่ียวของภายใน 15 
วัน ใหติดตอกลับท่ีศูนยรับเรื่องรองเรียน สาธารณสุขอําเภอสอยดาว โทรศัพท 039 381378 

2. กรณีขอรองเรียนเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจาง 

 2.1 สอบถามขอมูลเบื้องตนจากผูขอรับบริการถึงความประสงคของการขอรับบริการ 
 2.2 ดําเนินการบันทึกขอมูลของผูขอรับบริการ เพ่ือเก็บไวเปนฐานขอมูลของผูขอรับบริการจาก
เจาหนาท่ีรับผิดชอบ 
 2.3 แยกประเภทงานรองเรยีนเรื่องรองเรียนจัดซ้ือจัดจางใหกับผูอานวยการกองคลัง เพ่ือเสนอเรื่อง
ใหกับผูบังคับบัญชาตามลําดับชั้น พิจารณาความเห็น 
     - กรณีขอรองเรียนเก่ียวกับจัดซ้ือจัดจาง เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ/ท่ีปรึกษากฎหมายจะให ขอมูลกับผู
ขอรับบริการในเรื่องท่ีผูขอรับบริการตองการทราบเม่ือใหคาปรึกษาเรียบรอยแลวเรื่องท่ีขอรับบริการถือ
วายุต ิ
     - กรณีขอรองเรียน/รองทุกข /แจงเบาะแส เก่ียวกับการจัดซ้ือจัดจาง เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบของ
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว จะใหขอมูลกับผูขอรับบริการในเรื่องท่ีผูขอรับบริการตองการทราบ
และเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ จะดาเนินการรับเรื่องดังกลาวไว และหัวหนาหนวยงาน เปนผูพิจารณาสงตอ
ใหกับหนวยงานท่ีเก่ียวของดําเนินการตอไป ภายใน 1-2 วัน 



            สํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว                                                                                                                                     หนา้ 6 
 

 

             - กรณี ขอรองเรียน/รองทุกข/แจงเบาะแส เรื่องจัดซ้ือจัดจาง ใหผูขอรับการบริการ รอการติดตอกลับหรือ
สามารถติดตามเรื่องกับหนวยงานท่ีเก่ียวของหากไมไดรับการติดตอกลับจากหนวยงานท่ีเก่ียวของภายใน 15 วัน 
ใหติดตอกลับท่ีศูนยรับเรื่องรองเรียน สาธารณสุขอําเภอสอยดาว โทรศัพท039 381378 

5. สถานท่ีตั้ง 

ตั้งอยู ณ ท่ีทาการสาธารณสุขอําเภอสอยดาว    ถนนเฉลิมพระเกียรติ ร๙ อําเภอสอยดาว จังหวัดจันทบุรี 

6. หนาท่ีความรับผิดชอบ 

เปนศูนยกลางในการรับเรื่องราวรองทุกข ใหบริการขอมูลขาวสาร ใหคําปรึกษารับ เรื่องปญหาท่ีมี
ผลกระทบดานสุขภาพความ การรักษาพยาบาล สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองผูบริโภค ตามภารกิจ
หลัก ตองการ และขอเสนอแนะของเจาหนาท่ีบุคลากร หนวยงานตางๆและประชาชนท่ัวไป 
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             บทท่ี 2 
ประเด็นท่ีเก่ียวของกับการรองเรียน 

คําจํากัดความผูรับบริการ 

 หมายถึง ผูท่ีมารับบริการจากสวนราชการและประชาชนท่ัวไปท่ีไปรับบริการจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล(รพ.สต.) ในพ้ืนท่ีอําเภอสอยดาว 
  - ผูรับบริการ ประกอบดวย 
  - หนวยงานของรัฐ*/เจาหนาท่ีของหนวยงานของรัฐ/เอกชน /หรือบุคคล/นิติบุคคล 
  * หนวยงานของรัฐ ไดแก กระทรวง ทบวง กรมหรือสวนราชการท่ีเรียกชื่อ อยางอ่ืน องคกรปกครอง
สวนทองถ่ิน รัฐวิสาหกิจ และใหหมายความรวมถึง องคกรอิสระ องคการมหาชน หนวยงานในกากับของรัฐและ
หนวยงานอ่ืนใดในลักษณะเดียวกัน 
  ** เจาหนาท่ีของรัฐ ไดแก ขาราชการ พนักงานราชการ ลูกจางประจํา ลูกจางชั่วคราวและผูปฏิบัติงาน
ประเภทอ่ืน ไมวาจะเปนการแตงตั้งในฐานะ เปนกรรมการหรือฐานะอ่ืนใด รวมท้ังผูซ่ึงไดรับแตงตั้งและถูกสั่งให
ปฏิบัติงานใหแกหนวยงานของรัฐ 
  - บุคคล/หนวยงานอ่ืนท่ีไมใชหนวยงานของรัฐ 
  - ผูใหบริการตลาดกลางทางอิเล็กทรอนิกส 
  - ผูมีสวนไดสวนเสีย ประกอบดวย 
  - ผูคากับหนวยงานของรัฐ 
  - ผูมีสิทธิรับเงินจากทางราชการท่ีไมใชเจาหนาท่ีของรัฐ 

ผูมีสวนไดสวนเสีย หมายถึง ผูท่ีไดรับผลกระทบ ท้ังทางบวกและทางลบ ท้ังทางตรงและ ทางออมจาก
การดาเนินการของสวนราชการ เชน ประชาชนใน ชุมชน/ หมูบานเขตพ้ืนท่ีอําเภอสอยดาว 
การจัดการขอรองเรียน หมายถึง มีความหมายครอบคลุมถึงการจัดการในเรื่อง ขอรองเรียน ขอเสนอแนะ/
ขอคิดเห็น/คําชมเชย/การสอบถามหรือรองขอขอมูล 
 

ผูรองเรียน หมายถึง ประชาชนท่ัวไป / ผูมีสวนไดเสียท่ีมาติดตอยังศูนยรับเรื่องรองเรียน สาธารณสุข
อําเภอสอยดาวผานชองทางตางๆ โดยมีวัตถุประสงค ครอบคลุมการรองเรียน/การใหขอเสนอแนะ/การให
ขอคิดเห็น/การ ชมเชย/ 

การรองขอขอมูล 
ชองทางการรับขอรองเรียนหมายถึง ชองทางตางๆ ท่ีใชในการรับเรื่องรองเรียน เชน ติดตอดวยตนเอง 

รองเรียน ทางโทรศัพท/ เว็บไซต/ Face Book/ Line  
 

เจาหนาท่ี หมายถึง เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบจัดการขอรองเรียนของหนวยงาน 
ขอรองเรียน หมายถึง แบงเปนประเภท 2 ประเภทคือ เชน 

   - ขอรองเรียนท่ัวไป เชน เรื่องราวรองทุกขท่ัวไปขอคิดเห็น ขอเสนอแนะ 
           คําชมเชย สอบถามหรือรองขอขอมูล การรองเรียนเก่ียวกับคุณภาพและการ ใหบริการของหนวยงาน 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ในสังกัด 
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              - การรองเรียนเก่ียวความไมโปรงใสของการจัดซ้ือจัดจาง เปนตน 
คารองเรียนหมายถึง คาหรือขอความท่ีผูรองเรียนกรอกตามแบบฟอรมท่ีศูนยรับเรื่อง 
              รองเรียน/รองทุกข หรือระบบการรับคํารองเรียนเอง มีแหลงท่ีสามารถ  ตอบสนอง หรือมีรายละเอียดอยาง
ชดัเจนหรือมีนัยสําคัญท่ีเชื่อถือได 
              การดําเนินการเรื่องรองเรียน หมายถึง เรื่องรองเรียน/รองทุกขท่ีไดรับ ผานชองทางการรองเรียนตางๆ มา
เพ่ือทราบ หรอืพิจารณาดาเนินการแกไขปญหาตามอํานาจหนาท่ี 
              การจัดการเรื่องรองเรียน หมายถึง กระบวนการท่ีดาเนินการในการแกไขปญหาตามเรื่องรองเรียนท่ี 
ไดรับใหไดรับการแกไข หรือบรรเทาความเดือดรอนจากการดาเนินงาน 
 

ชองทางการรองเรียน 
2.1 ผานทางผูรับผิดชอบงาน 
    1) Banner รับเรื่องรองเรียนผานหนาเว็บ สสจ.จันทบุร ีและสสอ.สอยดาว 
    2) รองเรียนผานตู /กลองรับความความคิดเห็น (จดหมาย/บัตรสนเทห/เอกสาร) 
    3) ไปรษณียปกติ (จดหมาย/บัตรสนเทห/เอกสาร) 
    4) ยื่นโดยตรง (จดหมาย/บัตรสนเทห/เอกสาร) 
    5) ศูนยบริการขอมูลและศูนยดํารงธรรมอําเภอสอยดาว  
    6) โทรศัพท 039 381378 
    7) ขาวจากสื่อสิ่งพิมพ 
    8) Email ของหนวยงาน 
    9) รองเรียน Line สาสุข สอยดาว  
    10) รองเรียนทาง Face book 
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บทที่ 3 
แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องรองเรียน/รองทุกข 

๑.รองเรยีนดวยตนเองสสอ.สอยดาว 

๒.รองเรยีนผานเว็บไซต สาธารณสุขอําเภอสอยดาว 

รับเรื่องรองเรียน/รองทุกข 

ประสานหนวยงานท่ีรับผิดชอบ 
ดาเนินการตรวจสอบขอเท็จจริง 

๓.รองเรยีนทางโทรศัพท  
๐๓๙๓๘๑๓๗๘ 

๔.รองเรยีนทาง Face book 

๕.รองเรยีน Line (สา สุขสอยดาว) 

แจงผลใหศูนยรับเรื่องรองเรียน 
สสอ.สอยดาว ทราบ (๑๕วัน ) 

ยุติ ไมยุต ิ

ยุติเรื่องแจงผูรองเรียน 
รองทุกขทราบ 

ไมยุตแิจงเร่ืองผู 
รองเรียน รองทุกข 
ทราบ 

สิ้นสุดการดาเนินการรายงานผล 
ใหสาธารณสุขอําเภอสอยดาว ทราบ 
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บทท่ี 4 
ข้ันตอนการปฏิบัติงาน 

การแตงตั้งผูรับผิดชอบจัดการขอรองเรียนของหนวยงาน 
1 จัดตั้งศูนย/จุดรับขอรองเรียนของหนวยงาน 
2 จัดทําคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการดาเนินการ 
3 แจงผูรับผิดชอบตามคาสั่งสาธารณสุขอําเภอสอยดาว ทราบ เพ่ือความสะดวกในการ ประสานงาน 

การรับและตรวจสอบขอรองเรียนจากชองทางตางๆ 
ดําเนินการรับและติดตามตรวจสอบขอรองเรียนท่ีเขามายังหนวยงานจากชองทางตางๆโดยมีขอปฏิบัติ

ตามท่ีกําหนด ดังนี้ 

ชองทาง 

รองเรียนดวยตนเอง ณ ศูนยรับเรื่องรอง 
เรียน สาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
รองเรียนผานเว็บไซต 
สํานักงานสาธารณสุขสอยดาว 

รองเรียนทางโทรศัพท 
(๐๓๙ )๓๕๑-378 
รองเรียนทาง Face book 
รองเรียน Line (สาสุขสอยดาว) 

ความถี่ในการ 
ตรวจสอบ 
ชองทาง 

ทุกครั้งท่ีมี 
ผูรองเรียน 
ทุกวัน 

ทุกวัน 

ทุกวัน 
ทุกวัน 

ระยะเวลาดาเนินการ 
รับขอรองเรียนเพ่ือ 

ประสานหาทางแกไข 

ภายใน ๑-2 วันทําการ 

ภายใน ๑-2 วันทําการ 

ภายใน ๑-2 วันทําการ 

ภายใน ๑-2 วันทําการ 
ภายใน ๑-2 วันทําการ 

หมายเหตุ 

- 

- 

- 
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ภาคผนวก 
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แบบคํารองทุกข/รองเรียน (ดวยตนเอง) 

 
 
  
 
 

ท่ีศูนยรับเรื่องรองเรียน 
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 

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

เรื่อง ............................................................................................................................................... 
เรียน สาธารณสุขอําเภอสอยดาว 

                            ขาพเจา............................................... อาย.ุ.............ป อยูบานเลขท่ี.................... หมูท่ี...................................... 
ตําบล.................................... อําเภอ…………......................... จังหวัด............................ โทรศัพท.................................................. 
อาชีพ.................................................................ตาํแหนง................................................................................................................ 
ถือบัตร........................................................................เลขท่ี..................................................................................................................... 
ออกโดย............................................วันออกบัตร...........................................บัตรหมดอายุ..................................................................... 
มีความประสงคขอรองทุกข/รองเรียน เพ่ือใหสาธารณสุขอําเภอสอยดาว พิจารณาดาเนินการชวยเหลือ 
หรือแกไขปญหาในเรื่อง………......................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................ 
.......................................................................................................................................................................................................... 
                            ท้ังน้ี ขาพเจาขอรับรองวาคารองทุกข/รองเรยีนตามขางตนเปนจริง และยินดรีบัผิดชอบท้ัง 
ทางแพงและทางอาญาหากจะพึงมี 

           โดยขาพเจาขอสงเอกสารหลักฐานประกอบการรองทุกข/รองเรียน (ถามี) ไดแก 
๑) ............................................................................................................................. จํานวน............ชุด 
๒) ............................................................................................................................. จํานวน............ชุด 
๓) .............................................................................................................................. จาํนวน............ชุด 
๔) .............................................................................................................................. จาํนวน............ชุด 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดําเนินการตอไป 

ขอแสดงความนับถือ 

(ลงช่ือ) ................................................ 
   (............................................) 
         ผูรองทุกข/รองเรียน 
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แบบคํารองทุกข/รองเรียน (โทรศัพท) 

 

 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว ถนน เฉลิม
พระเกียรติ ร.๙จังหวัด จันทบุรี   ๒๒๑๘๐ 

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

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

เรียน สาธารณสุขอําเภอสอยดาว 

                            ขาพเจา............................................... อาย.ุ........ป อยูบานเลขท่ี...................... หมูท่ี……………………………...... ี่ 
ถนน................................ตาํบล........................ อําเภอ........................... จังหวัด............................. โทรศัพท……………… 
..................................อาชีพ............................................ตําแหนง........................................................................................................ 
มีความประสงคขอรองทุกข/รองเรียน เพ่ือใหสาธารณสุขอําเภอสอยดาวพิจารณาดาํเนินการชวยเหลอื 
หรือแกไขปญหาในเรื่อง………................................................................................................................................................................ 
.................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................... 
โดยขออาง................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................... 
.....................................................................................................เปนพยานหลักฐานประกอบ 
                            ท้ังน้ี ขาพเจาขอรับรองวาคารองทุกข/รองเรยีนตามขางตนเปนจริง และ จนท.ไดแจงให 
ขาพเจาทราบแลววาหากเปนคารองท่ีไมสุจรติอาจตองรับผิดตามกฎหมายได 

ลงช่ือ…………………………………… จนท.ผูรับเรื่อง 
    (...........................................) 
วันท่ี...............เดือน.........................พ.ศ............... 
    เวลา............................... 
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แบบแจงการรับเรื่องรองทุกข/รองเรียน 

ท่ี จบ.๐๗๒๓ /............... 

 

สาธารณสุขอําเภอสอยดาว  ถนน เฉลิมพระเกียรติ ร.๙ 

จังหวัด จันทบุรี   ๒๒๑๘๐ 

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

เรื่อง ตอบรับการรับเรื่องรองทุกข/รองเรียน 

เรียน ……………………………………………………………….. 

โดยทาง ( 
  ตามท่ีทานไดรองทุกข/รองเรียน ผานศูนยรับเรื่องรองเรยีนสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
) หนังสือรองเรียนทางไปรษณีย ( ) ดวยตนเอง ( ) ทางโทรศัพท 

( ) อ่ืนๆ .................................................................................................................................. ...................................................... 
ลงวันท่ี....................................... เก่ียวกับเรื่อง................................................................................................... …………… 
……………………………………………………………………………………………น้ัน 

                        สาธารณสุขอําเภอสอยดาว ไดลงทะเบียนรับเรือ่งรองทุกข/รองเรียนของทานไวแลว 
ตามทะเบียนรับเรื่อง เลขรับท่ี..........................................ลงวันท่ี..................................................และสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
ไดพิจารณาเรื่องของทานแลวเห็นวา 
                        ( ) เปนเรื่องท่ีอยูในอํานาจหนาท่ีของสาธารณสขุอําเภอสอยดาว และไดมอบหมาย 
ให……………………................................................................................เปนผูตรวจสอบและดําเนินการ 
                        ( ) เปนเรื่องท่ีไมอยูในอํานาจหนาท่ีของสาธารณสุขอําเภอสอยดาว และไดจัดสงเรือ่ง 
ให........................................................................................ซึงเปนหนวยงานท่ีมีอํานาจหนาท่ีเก่ียวของดาเนินการตอไปแลวท้ังน้ี ทาน
สามารถติดตอประสานงาน หรือขอทราบผลโดยตรงกับหนวยงานดังกลาวไดอีกทางหน่ึง 
                        ( ) เปนเรื่องท่ีมีกฎหมายบัญญัติข้ันตอนและวิธีการปฏิบัตไิวเปนการเฉพาะแลว ตาม 
กฎหมาย .......................................................................................... จึงขอใหทานดาเนินการตามข้ันตอนและ 
วิธีการท่ีกฎหมายน้ันบัญญตัิไวตอไป 

จึงแจงมาเพ่ือทราบ 

ขอแสดงความนับถือ 

 (ศูนยรับเรื่องรองเรียน) 
โทร. 039381378 
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การกรอกขอมูลรองเรียนผานเว็บไซตของสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 

ขัน้ตอนการกรอกข้อมลูร้องเรยีนทางเว็ปไซด ์
 1.เขาเว็บไซต  
 2.เลือกเมนูหลัก 
 3.เมนูมุมซายมือ เลือกเมนูรองทุกข 
 4.พิมพรายละเอียด ขอความท่ีประสงคจะรองทุกข 
 5. ชองรองทุกขโดย : ใหกรอกช่ือผูรูทุกข รองเรียน 
 6.ชองกรอกรหัสประจาตัวประชาชน 13 (หลัก) 
 7. กรอกชองโทรศัพท 
 8. กรอกอีเมลล 
 กดปุมสงคํารองทุกข 
หมายเหตหุากกรอกขอมูลไมครบ ระบบจะไมสงขอมลูหรือไมรบัขอมูล 

การกรอกขอมูลรองเรียนผานเว็บไซตของสาธารณสุขอําเภอสอยดาว 
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