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ค าน า 
 

  ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ ส านักงานเทศบาลต าบลไม้งาม          
มีบทบาทหน้าที่หลักในการด าเนนิการป้องกันและปราบปรามการทุจริตภายในส านักงานเทศบาลต าบลไม้งาม 
เพื่อใหห้น่วยงานเป็นระบบราชการท่ีมีความโปร่งใส ตรวจสอบได้ และส่งเสริมภาคประชาชนให้มีส่วนร่วมใน
การป้องกันและปราบปรามการทุจริต รวมถึงเป็นการเพิ่มช่องทางในการรับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตให้กับ
ประชาชน ตั้งอยู่บนพื้นฐานของหลักธรรมาภิบาล (Good Governance) คู่มือการปฏิบัติงานรับเร่ือง
ร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของส านักงานเทศบาลต าบลไม้งามฉบับนี้ จัดท าขึ้นเพื่อเป็นแนว
ทางการด าเนินการจัดการเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ส านักงานเทศบาลต าบล
ไม้งาม ทั้งนี้ เพื่อการจัดการข้อร้องเรียนจนได้ข้อยตุิให้มีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ เพื่อตอบสนองความ
ต้องการและความคาดหวังของผู้ร้องเรียนจ าเป็นต้องมีขั้นตอน/กระบวนการ และแนวทางในการปฏิบัติงาน       
ที่ชัดเจนและเป็นมาตรฐานเดียวกัน 

 
                 ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตแลประพฤติมิชอบ  

   ส านักงานเทศบาลต าบลไม้งาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

สารบัญ 
 

เร่ือง           หน้า 
 

หลักการและเหตผุล              ๑ 

การจัดตัง้ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมชิอบ       ๑ 

สถานทีต่ั้ง               ๑ 

หน้าที่ความรับผิดชอบ              ๑ 

วัตถุประสงคก์ารจัดท าคู่มือ             ๑ 

ค าจ ากัดความ               ๒ 

การให้บริการ               ๒ 

แผนผังกระบวนการจัดการรับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ        ๓ 

ขั้นตอนการปฏบิัติงาน              ๔ 

ช่องทางการรับและตรวจสอบเร่ืองร้องเรียน           ๔ 

การบันทึกเร่ืองร้องเรียน              ๔ 

การติดตามปัญหาเร่ืองร้องเรียน             ๕ 

การรายงานผลการด าเนินการให้ผู้บริหารทราบ           ๕ 

มาตรฐานงาน               ๕ 

 

ภาคผนวก 
 แบบค าร้องเรียน/กล่าวหา การทุจริตและประพฤติมิชอบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

คู่มือการปฏิบัติงานรับเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ ส านักงานเทศบาลต าบลไม้งาม 

 
๑.  หลักการและเหตุผล 

  ตามยุทธศาสตร์ชาติด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตในภาครัฐ ระยะ ๒๐ ปี    
(พ.ศ.๒๕๖๐ – ๒๕๗๙) เป็นหนึ่งในนโยบายส าคัญของประเทศ โดยถูกบรรจุอยู่ในยุทธศาสตร์ชาติระยะที่ ๓ 
(พ.ศ.๒๕๖๐ – ๒๕๖๔) และรัฐบาลได้ก าหนดอยู่ในยุทธศาสตร์ ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ           
ฉบับที่ ๑๒ (พ.ศ.๒๕๖๐ - ๒๕๖๔) ซึ่งเทศบาลต าบลไม้งาม ได้ตระหนักและให้ความส าคัญในเร่ืองดังกล่าว 
ดังนั้น เพื่อเป็นการสนับสนุนในการยกระดับดัชนีการรับรู้การทุจริต (Corruption Perceptions 

Index (CPI)) ของประเทศไทย ตามวัตถุประสงค์ของรัฐบาล เทศบาลต าบลไม้งามจึงได้ก าหนดมาตรการ       
ในการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของหน่วยงาน โดยการจัดตั้งศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและ
ประพฤติมชิอบขึ้น 
 

๒.  การจัดตั้งศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ  

  เพื่อให้การบริหารระบบราชการภายในเทศบาลต าบลไม้งามเป็นไปด้วยความโปร่งใสและ
ตรวจสอบได้ ควบคู่กับการพัฒนา บ าบัดทุกข์ บ ารุงสุขให้แก่ประชาชน ได้อย่างมีประสิทธิภาพและเกิด
สัมฤทธิ์ผลอย่างเป็นรูปธรรม เทศบาลต าบลไม้งามจึงมีนโยบายให้ประชาชนได้มีส่วนร่วมในการป้องกันการ
ทุจริตอันจะก่อให้เกิดความเสียหายแก่เทศบาลต าบลไม้งาม ประชาชน และประเทศชาติได้ เทศบาลต าบลไม้
งามจึงได้จัดตั้งศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบขึน้ ซึ่งในกรณีการร้องเรียนที่เกี่ยวกับบุคคล 
ศูนย์ฯ จะมีการเก็บรักษาเร่ืองราวและหรือปกปิดช่ือผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหาไว้เป็นความลับ เพื่อมิให้ผู้
ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา ได้รับผลกระทบหรือได้รับความเดือดร้อนจากการร้องเรียนดังกล่าว 
 

๓.  สถานท่ีตั้ง 

       ส านักปลัดเทศบาล (งานนิติการ) ส านักงานเทศบาลต าบลไม้งาม เลขที่ ๙๙/๙ หมู่ที่ ๑       
ต าบลไม้งาม อ าเภอเมืองตาก จังหวัดตาก 
 

๔.  หน้าท่ีความรับผิดชอบ 

  เป็นศูนย์กลางในการรับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ และให้บริการข้อมูล
ข่าวสาร ให้ค าปรึกษา รับเร่ืองปัญหาความต้องการและข้อเสนอแนะของประชาชน 
 

๕.  วัตถุประสงค์การจัดท าคู่มือ 

  ๕.๑ เพื่อให้เจ้าหน้าที่เทศบาลต าบลไม้งาม ใช้เป็นแนวทางในการปฏิบัติงานในการรับเร่ือง
ร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ ให้มีประสิทธิภาพ รวดเร็ว และมีความเป็นธรรม สอดคล้องกับ
กฎหมายหรือระเบียบท่ีเกี่ยวข้อง 

 

https://www.ryt9.com/tag/%28CPI%29


 
 

-๒- 
 

๕.๒ เพื่อพัฒนาระบบการด าเนินการเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบให้เป็นไป
ตามมาตรฐานเดียวกัน 

๕.๓ เพื่อเผยแพร่ให้กับเจ้าหน้าที่และประชาชน รับทราบกระบวนการและขั้นตอนการ
ร้องเรียนการทุจริตและประพฤติชอบ และมีส่วนร่วมในการป้องกันการทุจริตต่อไป 

๕.๔ เพื่อให้มั่นใจได้ว่ามีการปฏิบัติตามข้อก าหนด ระเบียบหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการจัดการ             
ข้อร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบที่ก าหนดไว้อย่างสม่ าเสมอ และมีประสิทธิภาพ 

 

๖.  ค าจ ากัดความ 

  “ผู้รับบริการ” หมายถึง ผู้ที่มารับบริการจากส่วนราชการและประชาชนทั่วไป 
  “ผู้มีส่วนได้เสีย” หมายถึง ผู้ที่ได้รับผลกระทบ ทั้งทางบวกและทางลบ ทั้งทางตรงและ
ทางอ้อม จากการด าเนินการของส่วนราชการหรือเจ้าหน้าที่ของหน่วยงาน เช่น ประชาชนในเขตเทศบาล
ต าบลไม้งาม 
  “การจัดการข้อร้องเรียน” มีความหมายครอบคลุมถึงการจัดการในเร่ืองข้อร้องเรียน/          
ร้องทุกข ์/ข้อเสนอแนะ / ข้อคิดเห็น / ค าชมเชย / การสอบถามหรือการร้องขอข้อมูล 
  “ผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา” หมายถึง พนักงานเทศบาล ลูกจ้าง และประชาชนทั่วไป รวมถึง
คู่สัญญาในการจัดซื้อจัดจ้าง หรือผู้รับบริการหรือผู้มีส่วนได้เสียที่มาติดต่อราชการผ่านช่องทางต่าง ๆ โดยมี
วัตถุประสงค์ครอบคลุมการร้องเรียน/กล่าวหา / การให้ข้อเสนอแนะ / การให้ข้อคิดเห็น / การชมเชย /         
การร้องขอข้อมูล   
  “ช่องทางการรับข้อร้องเรียน/กล่าวหา” หมายถึง ช่องทางต่าง ๆ ที่ใช้ในการรับเร่ือง
ร้องเรียน/กล่าวหา เช่น ติดต่อด้วยตนเอง / ติดต่อทางโทรศัพท ์/ ติดต่อทางเวป็ไซต์ / ติดต่อทาง Facebook 
หรือ กล่องแสดงความคิดเห็น 
 

๗.  การให้บริการ 

  -  กรณีในเวลาราชการ ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียน/กล่าวหา เปิดให้บริการวันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
(ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) ตั้งแต่เวลา ๐๘.๓๐ – ๑๖.๓๐ น. โทร. ๐-๕๕๕๑-๓๓๐๑ , ๐-๕๕๕๑-
๑๘๙๗  

  - กรณีวันหยุดราชการและนอกเวลาราชการปกติ ตั้งแต่เวลา ๑๖.๓๐ น. ถึง ๐๘.๓๐ น.              
โทร. ๐-๕๕๕๑-๑๘๙๗  

  -  กรณีเว็ปไซต์ หรือ Facebook เปิดให้บริการตลอด ๒๔ ช่ัวโมง 
 
 
 
 



 
 

-๓- 

 

๘. แผนผังกระบวนการจัดการรับเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤตมิิชอบ 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         
         
 
 
 
 
 
 
 
 
            
 
 
 
 

 

 

รับเรื่องร้องเรียน/กล่าวหา 

เจ้าหน้าทีท่ี่รับผิดชอบ 
ด าเนินการตรวจสอบข้อเท็จจริง 

แจ้งผลให้ศูนย์รับเรื่องร้องเรียนการทุจริต
และประพฤติมิชอบ 

เทศบาลต าบลไม้งามทราบ 
(ภายใน ๑๕ วัน) 

เสนอให้ต้ังคณะกรรมการ 
สอบวินัย / ด าเนินคดีอาญา 

ให้ถึงท่ีสุดโดยเร็ว 

ยุติเรื่องรอ้งเรียน/กล่าวหา 

รายงานให้ผู้บริหาร
ทราบและด าเนินการ

ตามอ านาจหน้าที่ต่อไป 

๑. ร้องเรียน/กล่าวหา ด้วยตนเอง 

๒. ร้องเรียน/กล่าวหา ผ่านเว็ปไซต์ 
เทศบาลต าบลไม้งาม 

http://www.maingam.go.th 

๓. ร้องเรียน/กล่าวหา ทางโทรศัพท์ 
๐-๕๕๕๑-๓๓๐๑ หรือ ๐-๕๕๕๑-๑๘๙๗ 

 

๔. ร้องเรียน/กล่าวหา ทาง Facebook 
เทศบาลต าบลไม้งาม 

มีมูลความผิดตาม 
ข้อร้องเรียน/กล่าวหาจริง 

ไม่มีมูลการกระท าความผิดตาม
ข้อร้องเรียน/กล่าวหา 

๕. ร้องเรียน/กล่าวหา ทางกล่องแสดง
ความคิดเห็น 

 

แจ้งผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหาทราบ 



 
 

-๔- 

 

๙.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 

 การแต่งตัง้ผู้รับผิดชอบจดัการข้อร้องเรียน/กล่าวหา ของเทศบาลต าบลไมง้าม 
  ๙.๑  จดัตั้งศนูย์ฯ / จดุรับข้อร้องเรียน/กล่าวหา ของผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา 
  ๙.๒  จดัท าค าสัง่แตง่ตั้งเจา้หน้าที่ประจ าศูนย์ฯ 
  ๙.๓  แจ้งผู้รับผิดชอบตามค าสัง่เทศบาลต าบลไมง้าม เพือ่ความสะดวกในการประสานงาน 
 

๑๐.  ช่องทางการรับและตรวจสอบเรื่องรอ้งเรียน 

  ด าเนินการรับและตดิตามตรวจสอบข้อร้องเรียน/กล่าวหา ที่เข้ามายังหน่วยงานจากช่องทาง
ต่าง ๆ  โดยมีข้อปฏิบัตติามท่ีก าหนด ดังนี ้

ช่องทางการร้องเรียน/กล่าวหา 
ความถี่ในการ 

ตรวจสอบช่องทางการ
ร้องเรียน/กล่าวหา 

ระยะเวลาในการด าเนินการ หมายเหต ุ

ร้องเรียน/กล่าวหาด้วยตนเอง     
ณ ศูนย์รับเรื่องร้องเรียน/กล่าวหา

เทศบาลต าบลไม้งาม 

ทุกครั้งที่มีการร้องเรียน/
กล่าวหา 

ภายใน  ๑๕  วันท าการ 
 

ร้องเรียน/กล่าวหาผ่านเว็ปไซต์ 
เทศบาลต าบลไม้งาม 

http://www.maingam.go.th 

ทุกวัน ภายใน  ๑๕  วันท าการ 
 

ร้องเรียน/กล่าวหาทางโทรศัพท์ 
๐-๕๕๕๑-๓๓๐๑ หรือ  

๐-๕๕๕๑-๑๘๙๗ 
ทุกวัน ภายใน  ๑๕  วันท าการ 

 

ร้องเรียน/กล่าวหา                
ทาง Facebook 

ทุกวัน ภายใน  ๑๕  วันท าการ 
 

ร้องเรียน/กล่าวหา 
ทางกล่องแสดงความคิดเห็น 

ทุกวัน ภายใน  ๑๕  วันท าการ 
 

 
๑๑.  การบันทึกข้อร้องเรียน 

 ๑๑.๑  กรอกแบบค าร้อง/กล่าวหาการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ โดยมีรายละเอียด                 
ช่ือ-สกุล ที่อยู่ เร่ืองร้องเรียน/กล่าวหา สถานที่เกิดเหตุ หมายเลขโทรศัพท์ติดต่อ และลงช่ือผู้ร้องเรียน/          
ผู้กล่าวหา (กรณีผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา ไม่ประสงค์จะเปิดเผยตนเองให้ระบุไว้ด้วย) 
 ๑๑.๒  ทุกช่องทางที่มีการร้องเรียน/กล่าวหา ให้เจ้าหน้าที่ท าการบันทึกข้อร้องเรียน/กล่าวหา               
ลงสมุดบันทึกเร่ืองร้องเรียน/กล่าวหา ทุกคร้ัง 
 
 



 
 

-๕- 

 

๑๒.  การติดตามปัญหาเร่ืองร้องเรียน 

  ให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบรายงานความคืบหน้าการด าเนินการให้ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการ
ทุจริตและประพฤติมิชอบทราบ ภายใน ๗ วันท าการ นับแต่วันที่ได้รับเร่ืองร้องเรียน/กล่าวหา และ          
ให้ด าเนินการให้แล้วเสร็จภายใน ๑๕ วันท าการ เพื่อศูนย์ฯ จะได้แจ้งให้ผู้ร้องเรียน/กล่าวหาทราบต่อไป 
 

๑๓.  การรายงานผลการด าเนินการให้ผู้บริหารทราบ 

  ๑๓.๑  ให้รวบรวมและรายงานสรุปการจัดการข้อร้องเรียน/กล่าวหา ให้ผู้บริหารทราบ            
โดยทันที 
  ๑๓.๒  ให้รวบรวมรายงานสรุปข้อร้องเรียนหลังจากสิ้นปีงบประมาณ เพื่อน ามาวิเคราะห์
การจัดการข้อร้องเรียน/กล่าวหา ในภาพรวมของหน่วยงาน เพื่อใช้เป็นแนวทางในการแก้ไข ปรับปรุง พัฒนา 
องค์กร ต่อไป 
 

๑๔.  มาตรฐานงาน 

  เมื่อได้รับเร่ืองร้องเรียน/กล่าวหา ให้ศูนย์รับเร่ืองร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ          
ด าเนินการตรวจสอบโดยเร็วและใหแ้ล้วเสร็จภายในระยะเวลาที่ก าหนด 
 

 
 
 

 

 
 
 



 
 

 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 
 

 

แบบค าร้องเรียน/กล่าวหา 
การทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ สังกัดเทศบาลต าบลไม้งาม 

         
    เขียนที่ .............................................................. 

 

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

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

เรียน  นายกเทศมนตรีต าบลไม้งาม 
 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว/ยศ (ถ้ามี) ...................................................................................... 
อายุ .............ปี อยู่บ้านเลขท่ี ..................... หมู่ที่ ........... ต าบล ................................ อ าเภอ ............................... 
จังหวัด ................................................ เชื้อชาติ ........................ สัญชาติ ........................ ศาสนา ........................ 
อาชีพ .................................................. สังกัด ......................................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท์ที่ติดต่อได้ ........................................................ 
   

  ขอร้องเรียน/กล่าวหา นาย/นาง/นางสาว/ยศ (ถ้ามี) ................................................................... 
อายุ .............ปี อยู่บ้านเลขท่ี ..................... หมู่ที่ ........... ต าบล ................................ อ าเภอ ............................... 
จังหวัด ................................................ เชื้อชาติ ........................ สัญชาติ ...................... .. ศาสนา ........................ 
อาชีพ .................................................. ... ต าแหน่ง .................................................................................................  
สังกัด/กลุ่มงาน ............................................................... ส านัก/กอง ..................................................................... 
อ่ืนๆ .......................................................................... หมายเลขโทรศัพท์ที่ติดต่อได้ ................ ..............................  
 

  โดยมีพฤติการณ์แห่งการกระท า รวมทั้งวันเวลา และสถานที่เกิดเหตุ ดังนี้ 
......................................................................................................................................................... ........................
........................................................................................................... ......................................................................
............................................................................................................................. ....................................................
................................................................................... .............................................................................................. 
............................................................................................................................. ....................................................
.............................................................................. ...................................................................................................
............................................................................................................................. .................................................... 
............................................................................................................................. ....................................................
.................................................................................................................................................................................  
 
      ลงชื่อ ................................................ ผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา 
      ลงชื่อ ................................................ ผู้บันทึก 
      ต าแหน่ง ........................................... 



 
 

-๒- 
 
  พยานหลักฐานที่ประกอบการร้องเรียน/กล่าวหา 

๑. ............................................................................................................................. .............................. 
๒. .................................................................................................... ....................................................... 
๓. ............................................................................................................................. ............................... 
๔. ............................................................................................................................................................  
๕. ........................................................ ...................................................................................... ............. 
๖. ............................................................................................................................. ............................... 
๗. ..................................................................................... ....................................................................... 
๘. ............................................................................................................................. ............................... 
๙. ............................................................... .............................................................................................  
๑๐. ................................................................................................... ......................................................... 

 

  จึงขอให้เทศบาลต าบลไม้งามด าเนินการ (เช่น ให้ระบุว่า ขอให้ตรวจสอบข้อเท็จจริง และ
ด าเนินการตามกฎหมายต่อไป หรือขอให้ด าเนินการแก้ไขปัญหา) 
............................................................................................................................. ....................................................
............................................................................... ..................................................................................................
............................................................................................................................. ....................................................
................................................................................... .............................................................................................. 
........................................................... ......................................................................................................................
............................................................................................................................. ....................................................
............................................................................................................................. .................................................... 
.................................................................................................................................................................... ............. 
 
 
 

     ลงชื่อ ............................................................. ผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา 
            (                                            ) 
     ต าแหน่ง ........................................................ 
 
 
*** หมายเหตุ กรณีผู้ร้องเรียน/ผู้กล่าวหา ไม่ประสงค์จะเปิดเผยตนเองให้ระบุไวด้้วย       
     
 


