
(แบบคํารองเรียน 2) 

แบบคํารองทุกข/รองเรียน (โทรศัพท) 
 

ท่ีศูนยรับเรื่องรองเรียน 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอตากฟา 

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

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

เรียน  สาธารณสุขอําเภอตากฟา 
 

ขาพเจา..................................................อายุ.........ป อยูบานเลขท่ี......................หมูท่ี……………………………......……………

ถนน................................ตําบล..............................อําเภอ...........................จังหวัด.............................โทรศัพท…………………………… 

อาชีพ....................................................................ตําแหนง........................................................................................................ ........ 

มีความประสงคขอรองทุกข/รองเรียน เพ่ือใหสํานักงานสาธารณสุขอําเภอตากฟาพิจารณาดําเนินการชวยเหลือหรือแกไขปญหา

ในรื่อง………............................................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................................................... ......... 

.............................................................................................................................................................................................................  

.............................................................................................................................................................................................................  

.............................................................................................................................................................................................................  

.............................................................................................................................................................................................................  

.................................................................................................................................................................................................... ......... 

.................................................................................................................................................................................................... ......... 

โดยขออาง...........................................................................................................................................................................................  

............................................................................................................................................................................................................  

.................................................................................................................................................................................................... ........ 

.....................................................................................................เปนพยานหลักฐานประกอบ 

ท้ังน้ี ขาพเจาขอรับรองวาคํารองทุกข/รองเรียนตามขางตนเปนจริง และเจาหนาท่ีไดแจงใหขาพเจาทราบแลววาหากเปน

คํารองท่ีไมสุจริตอาจตองรับผิดตามกฎหมายได 

 

 

 

 

ลงช่ือ……………………………….…………………เจาหนาท่ีผูรับเรื่อง 

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

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

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

 

 


