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คู่มือการปฏิบัติการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริต/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
ฉบับนี้ จัดท าขึ้นเพ่ือเป็นแนวทางการด าเนินการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริต/แจ้งเบาะแสการทุจริตและ 
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เพ่ือให้การจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริต/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบจนได้ข้อยุติมี
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ประชาชนเป็นส าคัญ และเป็นประโยชน์ส าหรับหน่วยงานและบุคลากรผู้ปฏิบัติงาน 
 

                          ศูนย์รับเรื่องราวร้องทุกข์และร้องเรียนองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 
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คู่มือการปฏิบัติการจัดการ 
เรื่องร้องเรียนการทุจริต/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

1.หลักการและเหตุผล  
องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง     อ าเภอรัตนวาปี   จังหวัดหนองคาย มีบทบาทหน้าที่หลัก    

ในการก าหนดทิศทาง วางกรอบการด าเนินงานการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ        
การส่งเสริม และคุ้มครองจริยธรรมของส่วนราชการ ให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติว่าด้วย  การป้องกันและ
ปราบปรามการทุจริต เพ่ือใช้เป็นเครื่องมือส าคัญในการสร้างการมีส่วนร่วมจากทุกภาคี เครือข่ายด้านการป้องกัน
และปราบปรามการทุจริตคอร์รัปชั่น การส่งเสริมและคุ้มครองจริยธรรมบุคลากร  องค์การบริหารส่วนต าบลโพน
แพง   อ าเภอรัตนวาปี   จังหวัดหนองคาย ทุกระดับก าหนดมาตรการปลูกจิตส านึกป้องกันปราบปราม และสร้าง
เครือข่ายในการป้องกันและปราบปรามการทุจริต มุ่งเน้นป้องกันการทุจริต โดยร่วมก าหนดเป้าหมายการพัฒนากล
ยุทธ์การป้องกันการส่งเสริมและคุ้มครองจริยธรรมไปสู่การปฏิบัติตาม  แผนงานโครงการที่วางไว้ไปสู่เป้าหมาย
เดียวกัน คือ ความส าเร็จอย่างมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผล ประชาชนได้รับบริการที่ดี มีความพึงพอใจ เชื่อมั่น 
และศรัทธาต่อการบริหารราชการของหน่วยงาน น าไปสู่ค่าดัชนีภาพลักษณ์ของประเทศไทย (CPI:Corruption 
Perception Index)  

2. วัตถุประสงค์  
1) เพ่ือให้บุคลากรผู้เกี่ยวข้อง   หรือเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบสามารถ  น าไปเป็นกรอบแนวทางการ

ด าเนินงานให้เกิดรูปธรรม ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน กระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแส ด้านการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

2) เพ่ือให้มั่นใจว่ากระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ
ใช้เป็นแนวทางการปฏิบัติงานตามข้ันตอน ที่สอดคล้องกับข้อก าหนด ระเบียบหลักเกณฑ์และกฎหมาย ที่เก่ียวข้อง
กับการจัดการเรื่องร้องเรียน/ร้องทุกข์ อย่างครบถ้วนและมีประสิทธิภาพ  

3) เพ่ือเป็นหลักฐานแสดงขั้นตอนและวิธีการปฏิบัติงานที่สามารถถ่ายทอดให้กับ ผู้เข้ามาปฏิบัติงาน
ใหม่ พัฒนาให้การท างานเป็นมืออาชีพ รวมทั้งแสดงหรือเผยแพร่ให้กับบุคคลภายนอก หรือผู้ให้บริการให้สามารถ
เข้าใจและใช้ประโยชน์จากกระบวนการที่มีอยู่ รวมถึงเสนอแนะ ปรับปรุงกระบวนการ ในการปฏิบัติงาน 

 4) เพ่ือพิทักษ์สิทธิของประชาชนและผู้ร้องเรียน/แจ้งเบาะแส ตามหลักธรรมาภิบาล (Good 
Governance)  

3. บทบาทหน้าที่ของหน่วยงานที่รับผิดชอบ  
มีบทบาทหน้าที่ในการด าเนินการเสริมสร้างความเข้มแข็งและเป็นเครือข่ายส าคัญในการ ขับเคลื่อน

นโยบาย และมาตรการต่างๆ ในการต่อต้านการทุจริตในองค์กรรวมทั้งบูรณาการเชื่อมโยงกับ การต่อต้านการ
ทุจริตคอรัปชั่น  

1) เสนอแนะแก่หัวหน้าส่วนราชการเกี่ยวกับการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและ  ประพฤติมิ
ชอบของส่วนราชการ รวมทั้งจัดท าแผนปฏิบัติการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและ ประพฤติมิชอบของส่วน
ราชการ ให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการทุจริต และ  นโยบายของรัฐบาลที่
เกี่ยวข้อง  

/2.ประสาน.... 
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2) ประสาน เร่งรัด และก ากับให้หน่วยงานในสังกัดด าเนินการตามแผนปฏิบัติการป้องกัน และ
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบของส่วนราชการ  

3) ด าเนินการเกี่ยวกับข้อร้องเรียนการทุจริต การปฏิบัติหรือการละเว้นการปฏิบัติหน้าที่ โดยมิชอบ
ของเจ้าหน้าที่ในส่วนราชการ 

4) คุ้มครองจริยธรรมตามประมวลจริยธรรมข้าราชการ พนักงานส่วนท้องถิ่น  
5) ประสานงานที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบและการ

คุ้มครองจริยธรรมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
6) ติดตาม ประเมินผล และจัดท ารายงานการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติ มิชอบ 

และการคุ้มครองจริยธรรม เสนอหัวหน้าส่วนราชการและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  
7) ปฏิบัติงาน สนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานที่เก่ียวข้อง หรือที่ได้รับมอบหมาย  

4. การร้องเรียน/แจ้งเบาะแส 
1. ทางตู้ไปรษณีย์องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง    บ้านเลขท่ี   99   หมู่ที่ 8  ต าบลโพนแพง 

อ าเภอรัตนวาปี   จังหวัดหนองคาย   43120     
2. ทางเว็บไซต์องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพงhttp://www.tambonponpang.go.th   
3. เฟซบุ๊ค/องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง      
4. กล่องแสดงความคิดเห็นรับเรื่องร้องเรียนการทุจริตในองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง   

5. ระยะเวลาเปิดให้บริการ 
เปิดให้บริการวันจันทร์ ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ราชการก าหนด) ตั้งแต่เวลา 08.30 - 16.30 น. 

6. หลักเกณฑ์ในการรับเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ  
1) ชื่อที่อยู่ของผู้ร้องเรียน/ผู้แจ้งเบาะแส  กรณีท าเป็นสนเท่ห์จะรับไว้พิจารณาเฉพาะรายที่ 

ระบุหลักฐาน 
2) วัน เดือน ปี ของหนังสือร้องเรียน/แจ้งเบาะแส  
3) ข้อเท็จจริง หรือพฤติการณ์ประกอบเรื่องร้องเรียน/เรื่องแจ้งเบาะแส ปรากฏอย่างชัดเจน ว่ามีมูล 

ข้อเท็จจริง หรือชี้ช่องทางการแจ้งเบาะแส เกี่ยวกับการทุจริตของเจ้าหน้าที่/หน่วยงาน ชัดแจ้ง  เพียงพอที่จะ
สามารถด าเนินการสืบสวน/สอบสวนได้  

4) ระบุพยานเอกสาร พยานวัตถุ และพยานบุคคล (ถ้ามี) โดยใช้ถ้อยค าสุภาพหรือข้อความสุภาพ 

7. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
1) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพงรับเรื่องร้องเรียน/

แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบจากช่องทางการร้องเรียน 5 ช่องทาง 
2) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต คัดแยกหนังสือ วิเคราะห์เนื้อหาของเรื่องร้องเรียน/

แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
/3. ด าเนินการ.... 
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3) ด าเนินการเกี่ยวกับข้อร้องเรียนการทุจริต การปฏิบัติหรือการละเว้นการปฏิบัติหน้าที่ โดยมิชอบ
ของเจ้าหน้าที่ในส่วนราชการ 

๔) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต ส่งเรื่องให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการ / 
ตอบข้อจักถาม ขี้แจงข้อเท็จจริง 

5) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต แจ้งผู้ร้องเรียน/ร้องทุกข์ เพ่ือทราบเบื้องต้น 
ภายใน ๑๕ วัน 

๖) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต รับรายงานและติดตามความก้าวหน้าผลการ 
ด าเนินงานจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

๗) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต เก็บข้อมูลในระบบสารบรรณ เพ่ือการประมวลผล 
และสรุปวิเคราะห์เสนอผู้บริหาร 

๘) เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต จัดเก็บเรื่อง 
 

8. การรับและตรวจสอบข้อร้องเรียน/ร้องทุกข์จากช่องทางต่าง ๆ 
ด าเนินการรับและติดตามตรวจสอบข้อร้องเรียน / ร้องทุกข์ ที่เข้ามายังหน่วยงานจากช่องทาง 

ต่าง ๆ โดยมีข้อปฏิบัติตามที่ก าหนด ดังนี้ 
ช่องทาง ความถี่ในการ

ตรวจสอบ
ช่องทาง 

ระยะเวลาด าเนินการรับข้อ
ร้องเรียน 

เพื่อประสานหาทางแก้ไข 

หมายเหตุ 

ร้องเรียนด้วยตนเองผ่านกล่อง 
รับเรื่องร้องเรียนการทุจริต 
 

ทุกวัน ภายใน 15  วันท าการ  

ร้องเรียนผ่านตู้ไปรษณีย์ 
 

ทุกวัน ภายใน 15  วันท าการ  

ร้องเรียนผ่านเว็บไซต์ 
https://www.tambonponpang.go.th/ 
หน้าแรก->ระบบงานต่างๆ ->ร้องเรียน
ทุจริต 

ทุกวัน ภายใน 15  วันท าการ  

ร้องเรียนผ่าน Facebook 
องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 

ทุกวัน ภายใน 15  วันท าการ  

ร้องเรียนทางโทรศัพท์  
หมายเลข 042-019019 หรือโทรศัพท์
สายตรงนายกองค์การบริหารส่วนต าบล
โพนแพง โทร 091-0657736 

ทุกวัน ภายใน 15  วันท าการ  

/9.การบันทึก......... 

https://www.tambonponpang.go.th/
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๙. การบันทึกข้อร้องเรียน 
๙.๑ กรอกแบบฟอร์มแบบค าร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
๙.๒ ทุกช่องทางที่มีการร้องเรียน เจ้าหน้าที่ต้องบันทึกค าร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและ

ประพฤติ-มิชอบ ลงสมุดบันทึกข้อร้องเรียน/ ร้องทุกข์ 

๑0. การรายงานผลการด าเนินการให้ผู้บริหารทราบ 
๑๐.๑ ให้รวบรวมและรายงานสรุปการจัดการข้อร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติ- 

มิชอบ ให้ผู้บริหารทราบทุกเดือน 
๑๐.2 ให้รวบรวมรายงานสรุปข้อร้องเรียนหลังจากสิ้นปีงบประมาณ เพ่ือน ามาวิเคราะห์ 

การจัดการข้อร้องเรียน/เบาะแสกรทุจริตและประพฤติมิชอบในภาพรวมของหน่วยงาน เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการ 
แก้ไข ปรับปรุง พัฒนา องค์กรต่อไป 

๑๑. แบบฟอร์ม 
แบบค าร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

๑2. จัดท าโดย 
ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 
- หมายเลขโทรศัพท์ 0๔๒-019019 
- หมายเลขโทรสาร  0๔๒-019020 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2.  ร้องเรียนผ่านทางเว็บไซต์ 
https://www.tambonponpang.go.th/ 
หน้าแรก->ระบบงานต่างๆ ->ร้องเรียน
ทุจริต 
 

 

3.ร้องเรียนผ่าน Facebook 
องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 

ลงทะเบียนรับ/ประสานหน่วยงานที่รับผิดชอบด าเนินการ 

ยุติเรื่องแจ้งผู้ร้องเรียน ไม่ยุติ เรื่องแจ้งเรื่องผู้ร้องเรียน 

1.  ร้องเรียนผ่านตู้ไปรษณีย์ 

4.ร้องเรียนทางโทรศัพท์  
หมายเลข 042-019019 

ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านทุจริต 
องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 

สิ้นสุดการด าเนินการรายงานผล
ให้ผู้ร้องเรียนทราบ 

ยุติ ไมยุ่ติ 

https://www.tambonponpang.go.th/


เลขที่........./.............. 
แบบค าร้องเรียน/แจ้งเบาะแส 
การทุจริตและประพฤติมิชอบ 

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

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

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

เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 

ข้าพเจ้า .................................................................อายุ.................ป ีอยู่บ้านเลขที่..............หมู่ที.่....... 
ต าบล..........................   อ าเภอ........................... ..   จังหวดั..............................  โทรศัพท์..................................... 
อาชีพ ...................................... เลขที่บัตรประชาชน .............................................ออกโดย ....................................  
วันออกบัตร ................................ วันหมดอายุ....................................    มีความประสงค์ขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแส 
การต่อต้านการทุจริต เพ่ือให้องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง  อ าเภอรัตนวาปี  จังหวัดหนองคาย 43120 
พิจารณาด าเนินการตรวจสอบหรือช่วยเหลือและแก้ไขปัญหาในเรื่อง 
..................................................................................................................................................................... ......... 
.............................................................................................. ................................................................................ 
.............................................................................................. ................................................................................ 
........................................................................................................................................................ ...................... 
.............................................................................................. ................................................................................  

ทั้งนี้ ข้าพเจ้าขอรับรองว่าค าขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการต่อต้านการทุจริต ตามข้างต้นเป็นจริงทุก
ประการ โดยข้าพเจ้าขอส่งเอกสารหลักฐานประกอบการร้องเรียน/ร้องทุกข์ (ถ้ามี) ได้แก่  

๑) .........................................................................จ านวน..................................ชุด  
๒) .........................................................................จ านวน..................................ชุด  
๓) .........................................................................จ านวน..................................ชุด  

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาด าเนินการต่อไป  
 

ขอแสดงความนับถือ 
 

(ลงชื่อ)........................................ 
                                                   (.................................................) 
                                                          ผู้ร้องทุกข์/ร้องเรียน 
 



เลขที่........./.............. 
แบบค าร้องเรียน/แจ้งเบาะแส 

การทุจริตและประพฤติมิชอบ (ทางโทรศัพท์) 
 

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

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

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

เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 

ข้าพเจ้า .................................................................อายุ..... ............ปี อยู่บ้านเลขที่..............หมู่ที่........ 
ต าบล..........................   อ าเภอ.............................   จังหวดั..............................  โทรศัพท์........ ............................. 
อาชีพ ...................................... เลขที่บัตรประชาชน .............................................ออกโดย ....................................   
วันออกบัตร ................................ วันหมดอายุ....................................    มีความประสงค์ขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแส 
การต่อต้านการทจุริต เพ่ือให้องค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง  อ าเภอรัตนวาปี  จังหวัดหนองคาย 43120 
พิจารณาด าเนินการตรวจสอบหรือช่วยเหลือและแก้ไขปัญหาในเรื่อง 
........................................................................................................................ ...................................................... 
............................................................................................................................. ................................................. 
....................................................................................................................................................... ....................... 
........................................................................................................... ................................................................... 
............................................................................................................................. .................................................  
......................................................................................................................................... .....................................  
............................................................................................ ..................................................................................  
............................................................................................................................. .................................................  
............................................................................................................................. .................................................  
 

ทั้งนี้ ข้าพเจ้าขอรับรองว่าค าขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการต่อต้านการทุจริต ตามข้างต้นเป็นเรื่องจริง 
โดยเจ้าหน้าที่ได้แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบแล้วว่าหากเป็นการแจ้งที่เป็นเท็จหรือไม่สุจริตอาจต้องรับผิดตามกฎหมายได้ 
 

(ลงชื่อ)...................................................เจ้าหน้าที่ผู้รับเรื่อง 
       (..................................................) 

            วันที่...........................................เวลา................... 
 
 

 



แบบรายงานสถิติการรับแจ้งเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแส  

การทุจริตและประพฤติมิชอบ 
ขององค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 
ประจ าปีงบประมาณ............................ 

 

เดือน จ านวนเรื่อง
ร้องเรียน 

ด าเนินการ
เรียบร้อยแล้ว 

อยู่ระหว่าง
ด าเนินการ 

ยังไม่ได้ด าเนินการ 

ตุลาคม พ.ศ............     
พฤศจิกายน พ.ศ.........     
ธันวาคม พ.ศ............     
มกราคม พ.ศ............     
กุมภาพันธ์ พ.ศ..........     
มีนาคม พ.ศ............     
เมษายน พ.ศ............     
พฤษภาคม พ.ศ..........     
มิถุนายน พ.ศ............     
กรกฎาคม พ.ศ...........     
สิงหาคม พ.ศ............     
กันยายน พ.ศ............     

รวม     
 
 

(ลงชื่อ)..............................................ผู้รายงาน 
       (.................................................) 

        ต าแหน่งปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลโพนแพง 
                                                                    


