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คํานํา 
 

 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี มีการทํางาน ตามนโยบายการ
ประเมิน คุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ เพื่อดําเนินงานการปองกันและ
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ การสงเสริมและคุมครองจริยธรรมของสวนราชการ ใหสอดคลอง
ยุทธศาสตรชาติวาดวยการปองกันและปราบปรามการทุจริต ระยะที่ ๓ (พ.ศ. ๒๕๖๐-๒๕๖๔) เพ่ือใชเปน
เครื่องมือสําคัญในการสรางการมีสวนรวมจากทุกภาคีเครือขายดานการปองกันและปราบปรามการทุจริต
คอรรัปชั่น การสงเสริมและคุมครอง จริยธรรมทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน โดยรวมกําหนดเปาหมายการพัฒนานํา 
กลยุทธไปสูการปฏิบัติตามแผนงาน/ โครงการท่ีวางไวไปสู เปาหมายเดียวกัน คือความสําเร็จอยางมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล นอกจากนี้ ยังมีหนาทีส่ําคัญในการประสาน ติดตามหนวยงานท่ีเกี่ยวขอเกี่ยวกับ
การจัดการเรื่องรองเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบจากชองทางการรองเรียนเปนไปตามระเบียบสํานักง
นายกรัฐมนตรีวาดวยการจัดการเรื่องราวรองทุกข พ.ศ. ๒๕๕๒ ตั้งอยูบนพ้ืนฐาน ของหลักธรรมาภิบาล (Good 
Governance) ปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ ไดทบทวนคูมือการปฏิบัติงานกระบวนการจัดการเรื่องรองเรียนการ
ปฏิบัติงานหรือการบริการของเจาหนาท่ี เพ่ือเปนวิธีปฏิบัติงาน (Work Instruction) สอดรับกับระบวนการ
จัดการเรื่องราวรองทุกข สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข หวังเปนอยางยิ่งวาหลักเกณฑ/ข้ันตอนปฏิบัติงาน
กระบวนการจัดการเรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการบริการของเจาหนาที่ จะเปนประโยชนสําหรับ
หนวยงานและบุคลากรผูปฏิบัติงานที่จะนําไปเปนมาตรฐานการปฏิบัติงานจัดการเรื่อง รองเรียน/แจงเบาะแส
ดานการทุจริตและประพฤติมิชอบอยางมีคุณภาพ 
 
 

ศูนยรับเรื่องราวรองเรียน รองทุกข  
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง 

1 ธันวาคม ๒๕๖๔ 
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สารบัญ 
 

  เนื้อหา                หนาที่ 
 
 หลักการและเหตุผล          1 
 คาํจํากัดความ           2 
 ข้ันตอนการปฏิบัติงาน          2 
 การบันทึกขอรองเรียน          3 
 แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องรองเรียน/รองทุกข       5 
ภาคผนวก  
 แบบฟอรมที่ 1 รับแจงเหตุการณรองเรียน/รองทุกข (ดวยตนเอง)     7 
 แบบฟอรมที่ 2 รับแจงเหตุการณรองเรียน/รองทุกข (โทรศัพท)     8 
 แบบฟอรมที่ 3 แจงการรองเรียน/รองทุกข        9 
 แบบฟอรมที่ 4 แจงผลการดําเนินการรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข  10 
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คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียน 
“เรื่องการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่” 

สํานักงานสาธารณสุขอาํเภอหนองฉาง 
************************* 

หลักการและเหตุผล 
 พระราชกฤษฎีกาวาดวยเรื่องหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี พ.ศ. ๒๕๔๖ 
ได กําหนดแนวทางปฏิบัติราชการ มุงใหเกิดประโยชนสุขแกประชาชน โดยยึดประชาชนเปนศูนยกลาง เพ่ือ 
ตอบสนองความตองการของประชาชนใหเกิดความผาสุกและความเปนอยูที่ดีของประชาชน เกิดผลสัมฤทธิ์ตอ 
งานบริการที่มีประสิทธิภาพและเกิดความคุมคาในการใหบริการ ไมมีขั้นตอนปฏิบัติงานเกินความจําเปน มีการ 
ปรับปรุงภารกิจใหทันตอสถานการณ ประชาชนไดรับการอํานวยความสะดวกและไดรับการตอบสนองความ 
ตองการ และมีการประเมินผลการใหบริการอยางสม่ําเสมอ ภายใตการอภิบาลระบบการรับเรื่องราวรองทุกข 
บนพื้นฐานของหลักธรรมาภิบาล (Good Governance) ของระบบอยางสูงสุดและยั่งยืนตอไป  

การจัดตั้งศูนยรับเรื่องราวรองทุกข สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง  
 เพ่ือใหการบริหารระบบราชการเปนไปดวยความถูกตอง บริสุทธิ์ ยุติธรรม ควบคูกับการ
พัฒนาบําบัด ทุกข บํารุงสุข ตลอดจนดําเนินการแกไขปญหาความเดือดรอนของประชาชนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ ดวยความ รวดเร็วประสบผลสําเร็จอยางเปนรูปธรรม อีกทั้งเพ่ือเปนศูนยรับแจงเบาะแสการ
ทุจริต หรือไมไดรับความเปนธรรม จากการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ี สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉางได
จัดตั้งศูนยรับเรื่องราวรองทุกขข้ึน ซึ่งในกรณีการรองเรียนเก่ียวกับบุคคล จะมีการเก็บรักษาเรื่องราวไวเปน
ความลับและปกปดชื่อผูรองเรียน เพ่ือมิใหผูรอง เรียนไดรับผลกระทบและไดรับความเดือดรอนจากการ
รองเรียน 

สถานท่ีตั้ง 
 ตั้งอยูที่ อาคารสํานักงานสาธรณสุขอําเภอหนองฉาง อําเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี 
รหัสไปรษณีย ๖๑๑๑๐ หมายเลขโทรศัพท ๐๕๖-531210 

หนาที่และความรับผดิชอบ 
 เปนศูนยกลางในการรับเรื่องรองเรียน/รองทุกข และใหบริการขอมูลขาวสาร ใหคําปรึกษา  
รับเรื่องปญหาความตองการและขอเสนอแนะของประชาชน 

วัตถุประสงค 
 ๑) เพ่ือใหบุคลากรผูเก่ียวของ หรือเจาหนาที่ผูรับผิดชอบสามารถนําไปเปนกรอบแนวทางการ 
ดําเนินงานใหเกิดเปนรูปธรรม ปฏิบัติงานตามมาตรฐานกระบวนการจัดการเรื่องรองเรียน/แจงเบาะแส ดาน 
การทุจริตและประพฤติมิชอบไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 ๒) เพ่ือใหมั่นใจวากระบวนการจัดการเรื่องรองเรียน/แจงเบาะแสดานการทุจริต และประพฤติ
มิชอบ ใชเปนแนวทางการปฏิบัติงานตามขั้นตอนที่สอดคลองกับขอกําหนด ระเบียบ หลักเกณฑ และกฎหมาย 
ที่ เก่ียวของกับการรับเรื่องราวรองทุกข อยางครบถวนและมีประสิทธิภาพ 
 ๓) เพ่ือเปนหลักฐานแสดงขั้นตอนและวิธีการปฏิบัติงาน ที่สามารถถายทอดใหกับผูเขามา
ปฏิบัติงานใหม พัฒนาใหการทํางานเปนมืออาชีพ รวมท้ังแสดงหรือเผยแพรใหกับบุคคลภายนอกหรือ
ผูใชบริการ ให สามารถเขาใจและใชประโยชนจากกระบวนการที่มีอยู รวมถึงการเสนอแนะ ปรับปรุง
กระบวนการในการ ปฏิบัติงาน 
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 ๔) เพ่ือพิทักษสิทธิของประชาชนและผูรองเรียน/แจงเบาะแส  
 
คําจํากัดความ 
 ผูรับบริการ หมายถึง ผูที่มารับบริการจากสวนราชการและประชาชนท่ัวไป  
 ผูมีสวนไดสวนเสีย หมายถึง ผูที่ไดรับผลกระทบ ทั้งทางบวกและทางลบ ทั้งทางตรงและ
ทางออมจากการดําเนินการ ของสวนราชการ เชน ประชาชนในเขตอําเภอหนองฉาง 
 การจัดการเรื่องรองเรียน หมายถึง ความครอบคลุมถึงการจัดการในเรื่องขอรองเรียน/รอง
ทุกข/ ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็น/คําชมเชย/การสอบถามหรือการรองขอขอมูล 
 ผูรองเรียน/รองทุกข หมายถึง ประชาชนทั่วไป/ผูมีสวนไดสวนเสียท่ีมาติดตอราชการผาน
ชองทาง ตางๆ โดยมีวัตถุประสงคครอบคลุมการรองเรียน/รองทุกข/ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็น/คําชมเชย/การ
สอบถาม หรือการรองขอขอมูล 
 ชองทางการรับขอรองเรียน/รองทุกข หมายถึง ชองทางตางๆ ท่ีใชในการรับเรื่องรองเรียน/
รองทุกข เชน ติดตอดวยตนเอง ตดิตอผานทางโทรศัพท เว็บไซต เวบ็เพจ Face Book ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส 
 สวนราชการ หมายถึง สวนราชการตามกฎหมายวาดวยการปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม 
และ หนวยงานอื่นของรัฐท่ีอยูในกํากับของราชการ ฝายบริหาร แตไมรวมถึงองคกรปกครองสวนทองถิ่นและ 
รัฐวิสาหกิจ 
 ผูบริหาร หมายถึง ผูที่มอํีานาจลงนามหรือสั่งการในข้ันตอนตางๆ เพ่ือใหเรื่องรองเรียน/ แจง
เบาะแส ดานการทุจริตและประพฤติมิชอบไดรับการแกไขและ/หรือเปนท่ียุติ ตลอดจนพิจารณาพัฒนา ระบบ
รองเรียน/ แจงเบาะแสดานการทุจริตและประพฤติมิชอบใหเกิดประโยชนสูงสุด 
 เรื่องรองเรียน หมายถึง ความเดือดรอนเสียหายอันเกิดจากการปฏิบัติหนาที่ตางๆ ของ
เจาหนาท่ี ของ รัฐที่เก่ียวของกับกระทรวงสาธารณสุข เชน การประพฤติมิชอบตามประมวลจริยธรรม
ขาราชการพลเรือน และ จรรยาขาราชการสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข หรือพบความผิดปกติใน
กระบวนการจัดซื้อ จัดจาง ใน สวนราชการของกระทรวงสาธารณสุข การบรรจุแตงตั้งขาราชการ พนักงาน
ราชการและลูกจาง ขอเสนอแนะ และ/หรือขอคิดเห็นตางๆ 
 การดําเนินการ หมายถึง การจัดการกับเรื่องรองเรียน/แจงเบาะแสตั้งแตตนจนถึงการไดรับ
การ แกไข หรือไดขอสรุป เพ่ือแจงผูรองเรียนกรณีที่ผูรองเรียนแจงชื่อ ที่อยูชัดเจน 

ระยะเวลาในการเปดใหบริการ 
 เปดใหบริการวันจันทร ถึง วันศุกร (ยกเวนวันหยุดราชการ) ตั้งแต ๐๘.๓๐ น – ๑๖.๓๐ น. 

ขั้นตอนการปฏิบัติงาน  
 การตั้งผูรับผิดชอบจัดการขอรองเรียน/รองทุกข ของหนวยงาน 
  - การจัดตั้งศนูย/จุดรับขอรองเรียน/รองทุกข ของประชาชน  
  - จัดทําคําสั่งแตงตั้งเจาหนาที่ประจําศูนย  
  - แจงผูรับผิดชอบตามคําสั่งสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง เพ่ือความสะดวก 
การประสานงาน 
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การรับและตรวจสอบขอรองเรียน/รองทุกข จากชองทางตางๆ 
 ดําเนินการรับและติดตามตรวจสอบขอรองเรียน รองทุกข ที่เขามายังหนวยงานจากชองทาง
ตาง ๆ โดย มีขอปฏิบัติตามที่กําหนด ดังนี้ 
 

ชองทาง 
ความถี่ในการ

ตรวจสอบ
ชองทาง 

ระยะเวลาดําเนินการ
รับขอรองเรียน/รอง
ทุกขเพ่ือประสานหา

แนวทางแกไข 

หมายเหตุ 

รองเรียนดวยตนเอง ณ ศูนยรับเรื่องรองเรียน 
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง 

ทุกครั้งที่มีการ
รองเรียน 

ภายใน 1 วันทําการ 
 

รองเรียนผาน Website  
https://www.nongchanghealth.com/ 

ทุกวัน ภายใน 1 วันทําการ 
 

รองเรียนทางโทรศัพท 
หมายเลข ๐๕๖-๕๓1210 

ทุกวัน ภายใน 1 วันทําการ 
 

รองเรียนผาน Face book  
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง 

ทุกวัน ภายใน 1 วันทําการ 
 

รองเรียนผานจดหมาย/ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส 
e-mail : nongchangcub@gmail.com 

ทุกวัน ภายใน 1 วันทําการ 
 

รองเรียนผานศนูยดํารงธรรมอําภอ/จังหวัด/
สํานักนายกรัฐมนตรี 

เมื่อไดรับแจง ภายใน 1 วันทําการ 
 

 
การบันทึกขอรองเรียน 
 กรอกแบบฟอรมขอรองเรียน/รองทุกข โดยมีรายละเอียด ชื่อ-สกุล ที่อยู หมายเลขโทรศัพท
ติดตอ เรื่องรองเรียน/รองทุกข และสถานที่เกิดเหตุ  
 ทุกชองทางมีการรองเรียน เจาหนาท่ีตองบันทึกขอรองเรียน/รองทุกข ลงสมุดบันทึกขอ
รองเรียน /รองทุกข 

การประสานหนวยงานเพื่อแกไขปญหาขอรองเรียน รองทุกข และการแจงผูรองเรียน รองทุกขทราบ 
 1) กรณีเปนการขอขอมูลขาวสาร ประสานหนวยงานผูครอบครองเอกสารเจาหนาที่ที่
เก่ียวของเพ่ือใหขอมูลแกผูรองขอไดทันที  
 2) ขอรองเรียน/รองทุกข ที่เปนการรองเรียนเก่ียวกับคุณภาพการใหบริการของหนวยงาน 
เชน ไฟฟาดับ การกําจัดขยะมูลฝอย ฯลฯ เปนตน จัดทําบันทึกขอความเสนอไปยังผูบริหารเพ่ือสั่งการ
หนวยงานที่เก่ียวของ โดยเบื้องตนอาจโทรศพัทแจงไปยังหนวยงานท่ีเก่ียวของ  
 3) ขอรองเรียน/รองทุกข ที่ไมอยูในความรับผิดชอบของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนอง
ฉาง ใหดําเนินการประสานหนวยงานภายนอกที่เก่ียวของ เพ่ือใหเกิดความรวดเร็วและถูกตอง ในการแกไขปญหา
ตอไป  
 ๔. ขอรองเรียนที่สงผลกระทบตอหนวยงาน เชน กรณี ผูรองเรียนทําหนังสือรองเรียนความไม
โปรงใสในการจัดซื้อจัดจางใหเจาหนาที่จัดทําบันทึกขอความเพ่ือเสนอผูบริหารพิจารณาสั่งการไปยัง หนวยงาน
ที่รับผิดชอบ เพ่ือดําเนินการตรวจสอบและแจงผูรองเรียนทราบ ตอไป 
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การติดตามแกไขปญหาขอรองเรียน 

 ใหหนวยงานที่เก่ียวของรายงานผลการดําเนินงานใหทราบภายใน ๕ วัน เพ่ือเจาหนาท่ีศูนยฯ 
จะไดแจงใหผูรองเรียนทราบ ตอไป 
การรายงานผลการดําเนินการใหผูบริหารทราบ 
 1) ใหรวบรวมและรายงานสรุปการจัดขอรองเรียน/รองทุกข ใหผูบริหารทราบทุกไตรมาส  
 2) ใหรวบรวมรายงานสรุปขอรองเรียนหลังจากสิ้นปงบประมาณ เพื่อนํามาวิเคราะหการ
จัดการ ขอรองเรียน/รองทุกข ในภาพรวมของหนวยงานเพื่อใหเปนแนวทางในการแกไข ปรับปรุง พัฒนา 
องคกร ตอไป 

มาตรฐานงาน 
 1) การดําเนินการรองเรียน รองทุกข ใหแลวเสร็จภายในระยะเวลาทีกํ่าหนด 
 2) กรณไีดรับเรื่องรองเรียน รองทุกข ใหศูนยรับเรื่องราวรองทุกขสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ
หนองฉาง ดําเนินการตรวจสอบและพิจารณาสงเรื่องใหหนวยงานที่เกี่ยวของ ดําเนินการแกไขปญหาขอ
รองเรียน รองทุกข ใหแลวเสร็จภายใน ๑๕ วันทําการ 
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ผังขั้นตอนการแกไขปญหาในกรณีที่มีการรองเรียน 
“เรื่องการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่” 

สํานักงานสาธารณสุขอาํเภอหนองฉาง 
******************************************** 

 
 
 
 
 

  

รองเรียน/รองทุกขดวยตนเอง 

รองเรียน/รองทุกขทางโทรศัพท 

รองเรียน/รองทุกขทาง website / FB 

รองเรียน/รองทุกขทางไปรษณีย 

รองเรียน/รองทุกขทางศูนยดํารงธรรม 

นายประภาส เหลาแชม 
เจาหนาที่ประจาํศูนยรับเร่ืองรองเรยีน 

รับเร่ืองรองเรียน/รองทุกข 
(1 วัน) 

ประสานหนวยงานที่รับผิดชอบ
ดําเนินการตรวจสอบขอเท็จจริง 

(5 วัน) 

แจงผลใหศูนยรับเร่ืองราวรองเรยีน
สํานักงานสาธารณสขุอําเภอหนองฉาง 

(15 วัน) 

ยุติเร่ือง 
แจงผูรองเรียน/รองทุกขทราบ 

ไมยตุิเร่ือง 
แจงผูรองเรียน/รองทุกขทราบ 

ส้ินสุดการดําเนินการ 
รายงานผลใหผูบริหารทราบ 

ยุติ ไมยตุิ 

รองเรียน/ไปรษณียอิเลก็ทรอนิกส 
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ภาคผนวก 
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(แบบฟอรมที่ 1 แบบคํารองเรียน/รองทุกขที่ ๑) 
แบบฟอรมใบรับแจงเหตุรองราวรองเรียน/รองทุกข แบบคํารองทุกข/รองเรียน (ดวยตนเอง) 

 
       ที่ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง  
       วันที.่...........เดือน.........................พ.ศ................ 
เรื่อง....................................................................... 

เรียน สาธารณสุขอําเภอหนองฉาง  

 ขาพเจา........................................................อายุ..........ป อยูบานเลขที.่.................หมู..............
ตําบล.............................................อําเภอ.......................................................จังหวัด..................................... 
โทรศพัท.........................................อาชีพ...........................................ตําแหนง...............................................
เลขทีบ่ัตรประชาชน................................................................ ออกโดย.............................................................
วันออกบัตร...................................................วันหมดอาย.ุ..................................................มีความประสงค
ขอรองเรียน/รองทุกข เพ่ือใหสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง พิจารณาดําเนินการชวยเหลือหรือแกไข
ปญหา เรื่อง
............................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
 ทั้งนี้ขาพเจาขอรับรองวาคํารองเรียน/รองทุกขตามขางตนเปนความจริงและยินดีรับผิดชอบ 
ทั้งทางแพงและทางอาญาหากจะพึงมี โดยขาพเจาขอสงเอกสารหลักฐานประกอบการรองทุกข/รองเรียน (ถามี) 
ไดแก 
 1)................................................................................................จํานวน................ชุด 
 2)................................................................................................จํานวน................ชุด 
 3)................................................................................................จํานวน................ชุด 
 4)................................................................................................จํานวน................ชุด 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดําเนินการตอไป 

ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 

(.......................................................) 
 
 
 
 
 
ผูรองเรียน/รองทุกข 
ศูนยรับเรื่องรองเรียน โทร. ๐๕๖-531210 
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(แบบฟอรมที่ 2 แบบคํารองเรียน/รองทุกขที่ ๒) 
แบบคํารองทุกข/รองเรียน (โทรศัพท) 

 
       ที่ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง  
       วันที.่...........เดือน.........................พ.ศ................ 
เรื่อง....................................................................... 

เรียน สาธารณสุขอําเภอหนองฉาง  

 ขาพเจา........................................................อายุ..........ป อยูบานเลขที.่.................หมู..............
ตําบล.............................................อําเภอ.......................................................จังหวัด..................................... 
โทรศพัท.........................................อาชีพ...........................................ตําแหนง...............................................
เลขทีบ่ัตรประชาชน................................................................ ออกโดย.............................................................
วันออกบัตร...................................................วันหมดอาย.ุ..................................................มีความประสงค
ขอรองเรียน/รองทุกข เพ่ือใหสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง พิจารณาดําเนินการชวยเหลือหรือแกไข
ปญหา เรื่อง
............................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
 โดยขออาง................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.................................................................................................................................เปนพยานหลักฐานประกอบ  
 ทั้งนี้ขาพเจาขอรับรองวาคํารองทุกข/รองเรียนตามขางตนเปนความจริงและเจาหนาที่ไดแจง 
ใหขาพเจาทราบแลวหากเปนคํารองที่ไมสุจริตอาจตองรับผิดตามกฎหมายได 
 
 

 ลงชื่อ...................................................เจาหนาที่ผูรับแจง 
              (.........................................................) 

      วัน............เดือน.................................พ.ศ..................  
 
 
 
 
 
ศูนยรับเรื่องรองเรียน  
โทร. ๐๕๖-531210 
  



 

คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียน “เรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่ 9 

(แบบฟอรมที่ 3 ตอบขอรองเรียน) 
 

แบบแจงการรับเรื่องรองทุกข/รองเรียน 
ที่ อน ๐๔๓๒/(เรื่องรองเรียน)/.................................................... สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง 
        อําเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี 

      วันที่..........เดือน.............................พ.ศ................. 

เรื่อง ตอบรับการรับเรื่องรองทุกข/รองเรียน 

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

 ตามที่ทานไดรองทุกข/รองเรียนผานศูนยรับเรื่องรองเรียนสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนอง
ฉาง จังหวัดอุทัยธานี โดยทาง (   ) หนังสือรองเรียนทางไปรษณีย (   ) ดวยตนเอง (   ) ทางโทรศัพท (   ) อื่นๆ     
ลงวันที.่............เดือน............................พ.ศ......................เก่ียวกับเรื่อง................................................................. 
..............................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................นั้น 
 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง ไดลงทะเบียนรับเรื่องรองทุกข/รองเรียนของทานไว 
แลวตามทะเบียนรับเรื่อง เลขรับที่..........................ลงวันที.่...............เดือน.............................พ.ศ...............และ
สํานักงาน สาธารณสุขอําเภอหนองฉาง ไดพิจารณาเรื่องของทานแลวเห็นวา 
 (   ) เปนเรื่องที่อยูในอํานาจหนาที่ของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง และได
มอบหมายให.........................................................................................................เปนหนวยตรวจสอบและ
ดําเนินการ  
 (   ) เปนเรื่องท่ีไมอยูในอํานาจหนาที่ของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง และไดจัดสง 
เรื่องให………………………………………………………………….ซึ่งเปนหนวยงานที่มีอํานาจหนาที่เก่ียวของ ดําเนินการ
ตอไปแลวทั้งนี้ ทานสามารถติดตอประสานงาน หรือขอทราบผลโดยตรงกับหนวยงานดังกลาวไดอีก ทางหนึ่ง 
 (   ) เปนเรื่องที่มีกฎหมายบัญญัติข้ันตอนและวิธีการปฏิบัติไวเปนการเฉพาะแลว ตาม 
กฎหมาย…………………………………………………………………………………..จึงขอใหทานดําเนินการตามขั้นตอนและ 
วิธีการที่กฎหมายนั้นบัญญัติไวตอไป 

 จึงแจงมาเพ่ือทราบ 

ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
 
 
 
ศูนยรับเรื่องรองเรียน 
โทร. ๐๕๖-๕๓1210 
  



 

คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียน “เรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่ 10 

(แบบฟอรมที่ 4 แบบแจงผลการดําเนินการ) 
 

แบบแจงผลการดําเนินการตอรับเรื่องรองทุกข/รองเรียน 
 

ที่ อน ๐๔๓๒/(เรื่องรองเรียน)/.................................................... สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง 
        อําเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี 

      วันที่..........เดือน.............................พ.ศ................. 

เรื่อง แจงผลการดําเนินการตอเรื่องรองทุกข/รองเรียน 

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

อางถึง หนังสือสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง ที่ อน ๐๔๓๒/...................ลงวันที.่................................... 

สิงท่ีสงมาดวย  ๑……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 ๒……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 ๓……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 ตามที่สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง (ศูนยรับเรื่องรองเรียน) ไดแจงตอบรับการรับ
เรื่องรองทุกขรอง เรียนของทานตามที่ทานไดรองทุกข/รองเรียนไว ความละเอียดแจงแลว นั้นสํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอหนองฉาง ไดรับแจงผลการดําเนินการจากสวนราชการ/หนวยงานที่เก่ียวของตามประเด็นที่
ทานไดรองทุกข/ รองเรียนแลว ปรากฏขอเท็จจริงโดยสรุปวา.............................................................................. 
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
...........................................................................................................ดังมีรายละเอียดปรากฏตามสิ่งที่สงมา
พรอมนี้ ท้ังนี้หากทานไมเห็นดวยประการใด ขอใหแจงคัดคานพรอมพยานหลักฐานประกอบดวย 

 จึงแจงมาเพ่ือทราบ 

ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
 
 
 
 
 
ศูนยรับเรื่องรองเรียน 
โทร. ๐๕๖-531210 



 

คูมือการปฏิบัติงานการรองเรียน “เรื่องรองเรียนการปฏิบัติงานหรือการใหบริการของเจาหนาที่ 11 

จัดทําโดย 

 ศูนยรับเรื่องราวรองทุกขสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี หมายเลข
โทรศพัท ๐๕๖-531210 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

แบบฟอรม์การขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในสังกัด 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตามประกาศสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง แนวทางการเผยแพร่ข้อมลูตอ่สาธารณะผ่านเวบ็ไซต์ของหน่วยงาน พ.ศ. ๒๕๖๑ 

แบบฟอรม์การขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ช่ือหน่วยงาน : สำนักงานสาธารณสุขอำเภอหนองหนองฉาง จังหวัดอุทัยธาน ี
วัน/เดอืน/ปี :  ๑5  ธันวาคม  ๒๕๖4 
หัวข้อ :  - คู่มือการปฏิบัติงานการร้องเรียนการปฏบิัติงานหรือให้บริการของเจ้าหน้าที่ 
            - คู่มือการปฏิบัติงานการร้องเรียนเรื่องการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
            - คู่มือการปฏิบัติงานตามภารกิจหลักและภารกิจสนับสนุนของหน่วยงาน 
            - คู่มือขั้นตอนการให้บริการ (ภารกิจให้บริการประชาชนตามพระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวก 
              ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558) 
      
รายละเอียดข้อมลู (โดยสรปุหรือเอกสารแนบ) 
                      สำนักงานสาธารณสุขอำเภอหนองฉาง ขออนุมัติเผยแพร่ข้อมูลคู่มือการปฏบิัติงานการร้องเรียน
การปฏิบัติงานหรือให้บริการของเจ้าหน้าที่, คู่มือการปฏิบัติงานการร้องเรียนเรื่องการทุจริตและประพฤติมิชอบ, คู่มือการ
ปฏิบัติงานตามภารกิจหลักและภารกิจสนับสนุนของหน่วยงาน, คู่มือขั้นตอนการให้บริการ, ผ่านบนเว็บไซด์สำนักงาน
สาธารณสุขอำเภอหนองฉาง จังหวัดอุทัยธานี และบอร์ดประชาสัมพันธ์ สำนักงานสาธารณสุขอำเภอหนองฉาง เพ่ือให้
สาธารณชนรับทราบโดยทั่วกัน   
     
Linkภายนอก :  https://www.nongchanghealth.com 
หมายเหตุ............................................................................................................................. ............................. 
           

         ผู้รับผิดชอบการให้ข้อมูล                                           ผู้อนุมัติรับรอง 

                                                                         
             (นายเวชพร วังพลับ)                                          (นายสมเจตน์  ไวสาริกิจ) 
    นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ                            ตำแหน่ง สาธารณสุขอำเภอหนองฉาง 
  วันที่ ๑๕ เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2564                         วันที่ ๑๕ เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2564         

   

  ผู้รับผิดชอบการนำข้อมูลข้ึนเผยแพร่ 

               
                                                  (นายประภาส  เหล่าแชม่)  
                                             เจ้าพนักงานสาธารณสุขชำนาญงาน                                        
                                           วันที่ ๑๕ เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2564 
 
 
 
 


