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องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 
อำเภอทองผาภูมิ  จังหวัดกาญจนบุรี 

 
 
 
 
 



คำนำ 
 

  ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด มีบทบาทหน้าที่หลักในการกำหนด 
ทิศทาง วางกรอบการดำเนินงานการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบให้สอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ชาติว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการทุจริต เพ่ือใช้เป็นเครื่องมือในการป้องกันและปราบปราม
การทุจริตคอรัปชั่น โดยมุ่งเน้นการสร้างธรรมาภิบาลในการบริหารงานและส่งเสริม การมีส่วนร่วมจากทุกภาค
ส่วนในการตรวจสอบเฝ้าระวัง 

ดังนั้น เพ่ือให้การดำเนินการเกี่ยวกับการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตที่อาจเกิดขึ้นในองค์การบริหาร
ส่วนตำบลหินดาดเป็นไปในแนวทางเดียวกัน เกิดประโยชน์ต่อการปฏิบัติราชการและประชาชน และอำนวย
ความสะดวกต่อเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน จึงได้จัดทำคู่มือ/แนวปฏิบัติการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและ
ประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ โดยได้รวบรวมแนวทางการดำเนินการเรื่องการทุจริตและประพฤติมิชอบ ทั้งนี้ 
เพ่ือให้การจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบบรรลุผลสัมฤทธิ์ตามภารกิจ 
 
   
 

  งานการเจ้าหน้าที ่สำนักปลัด 
        องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



สารบัญ 
 

เรื่อง            หน้า 
1. คำจำกัดความ            1  
2. หลักเกณฑ์ในการรับเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ     2  
3. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน           3 
4. การรับและตรวจสอบข้อร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ     3 
5. แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่       4 

 

ภาคผนวก 
แบบคำขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



คู่มือ/แนวทางปฏิบัติการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ 
ขององค์การบริหารส่วนตำบลหนิดาด อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี 

………………………………………….. 

 
  องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาดเป็นองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น มีอำนาจหน้าที่ตามพระราชบัญญัติ
สภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ.2537 แก้ไขเพ่ิมเติมถึง (ฉบับที่ 7) พ.ศ.2562 ในการให้บริการ
สาธารณะแก่ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อให้การปฏิบัติราชการขององค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 
มีระบบการบริหารจัดการที่ดีตามหลักธรรมาภิบาลตามเจตนารมณ์ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.
2562 พระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสารของราชการ พ.ศ.2540 พระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการ
บริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี พ.ศ.2546 ยุทธศาสตร์ชาติว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการทุจริต และ
นโยบายของรัฐบาล ข้อที ่ 10 การส่งเสริมการบริหารราชการแผ่นดินที ่มีธรรมาภิบาลและการ ป้องกัน
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในภาครัฐ กำหนดให้ปลูกฝังค่านิยมคุณธรรม จริยธรรมและจิตสำนึก
ในการรักษาศักดิ์ศรี ความเป็นข้าราชการและความซื่อสัตย์สุจริต ควบคู่กับการบริหารจัดการภาครัฐที่มี
ประสิทธิภาพ เพื่อป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้ าหน้าที่ของรัฐทุกระดับและ
ตอบสนองความต้องการ พร้อมอำนวยความสะดวกแก่ประชาชน เพ่ือสร้างความเชื่อม่ันในระบบราชการเพ่ือให้
การดำเนินการด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตขององค์การบริหารส่วนตำบลหินดาดเป็นไปด้วยความ
เรียบร้อย องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด จึงได้จัดทำคู่มือ/แนวทางการปฏิบัติการจัดการเรื่องร้องเรียนการ
ทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ ขององค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด อำเภอทองผาภูมิ จังหวัด
กาญจนบุรี ดังนี้ 

1. คำจำกัดความ 
“เจ้าหน้าที่” หมายถึง พนักงานส่วนตำบล พนักงานครู ลูกจ้างประจำ และพนักงานจ้างใน

สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 
“ทุจริต” หมายถึง การแสวงหาประโยชน์ที่มิควรได้โดยชอบด้วยกฎหมายสำหรับตนเองหรือผู้อ่ืน 
“ประพฤติมิชอบ” หมายถึง การที่เจ้าหน้าที่ปฏิบัติ หรือละเว้นการปฏิบัติการอย่างใดใน

ตำแหน่งหรือหน้าที่ หรือใช้อำนาจในตำแหน่งหน้าที่อันเป็นการฝ่าฝืนกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ คำสั่ง อย่าง
ใดอย่างหนึ่ง ซึ่งมุ่งหมายจะควบคุมการรับ การเก็บรักษา หรือการใช้เงินหรือทรัพย์สินของส่วนราชการ ไม่ว่า
การปฏิบัติหรือละเว้นการปฏิบัตินั้นเป็นการทุจริตด้วยหรือไม่ก็ตาม และให้หมายความรวมถึงการประม าท
เลินเล่อในหน้าที่ดังกล่าวด้วย 

“เรื่องร้องเรียน” หมายถึง ความเดือดร้อนเสียหายอันเกิดจากการปฏิบัติหน้าที่ต่างๆของ
เจ้าหน้าที่สังกัดองค์กรบริหารส่วนตำบลหินดาด เช่น การประพฤติมิชอบหรือมีพฤติการณ์ส่อไปในทางทุจริต
หรือพบความผิดปกติในกระบวนการจัดซื้อ จัดจ้าง ขององค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 

“หน่วยรับเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแส” หมายถึง ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตองค์การ
บริหารส่วนตำบลหินดาด 

“การดำเนินการ” หมายถึง การจัดการกับเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสตั้งแต่ต้นจนถึงการได้รับ
การแก้ไขหรือได้ข้อสรุป เพ่ือแจ้งผู้ร้องเรียนกรณีท่ีผู้ร้องเรียนแจ้งชื่อ ที่อยู่ชัดเจน 
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2. หลักเกณฑ์ในการรับเรื่องร้องเรียน/แจ้งเบาะแสต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
2.1 หลักเกณฑ์การร้องเรียน 

2.1.1 เรื ่องที่จะนำมาร้องเรียนต้องเป็นเรื ่องที่ผู ้ร้องได้รับความเดือดร้อนหรื อ
เสียหาย อันเนื่องมาจากเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด ในเรื่องดังต่อไปนี้ 

(1) กระทำการทุจริตต่อหน้าที่ราชการ 
(2) กระทำความผิดต่อตำแหน่งหน้าที่ราชการ 
(3) ละเลยหน้าที่ตามกฎหมายกำหนดให้ต้องปฏิบัติ 
(4) ปฏิบัติหน้าที่ล่าช้าเกินสมควร 
(5) กระทำการนอกเหนืออำนาจหน้าที่ หรือขัดหรือไม่ถูกต้องตามกฎหมาย 

2.1.2 เรื่องที่ร้องเรียนต้องเป็นเรื่องจริงที่มีมูล มิใช่ลักษณะกระแสข่าวที่สร้างความ
เสียหายแก่บุคคลที่ขาดหลักฐานแวดล้อมท่ีปรากฎชัดแจ้ง ตลอดจนขาดพยานบุคคลแน่นอน 

2.2 ข้อร้องเรียนให้ใช้ถ้อยคำสุภาพและต้องระบุข้อมูลต่อไปนี้ 
2.2.1 ชื่อและท่ีอยู่ของผู้ร้องเรียน 

   2.2.2 ชื่อหน่วยงานหรือเจ้าหน้าที่ท่ีเกี่ยวข้องที่เป็นเหตุแห่งการร้องเรียน 
  2.2.3 ช่วงเวลาการกระทำความผิด 
  2.2.4 พฤติการณ์การทุจริตและประพฤติมิชอบ 

2.2.5 การกระทำทั้งหลายที่เป็นเหตุแห่งการร้องเรียน พร้อมทั้งข้อเท็จจริงหรือ
พฤติการณ์ตามสมควรเกี่ยวกับการกระทำดังกล่าว (หรือแจ้งช่องทางเบาะแสการทุจริตของเจ้าหน้าที่อย่าง
ชัดเจนเพื่อดำเนินการสืบสวน สอบสวน) 

2.2.6 คำขอของผู้ร้องเรียน 
2.2.7 ลายมือชื่อของผู้ร้องเรียน 
2.2.8 ระบุวัน เดือน ป ี
2.2.9 ระบุพยานเอกสาร พยานวัตถุ พยานบุคคล (ถ้ามี) 
2.2.10 รายละเอียดข้อมูลที่ผู้ร้องควรรู้เพ่ือใช้ในการร้องเรียน เช่น ชื่อ - สกุล ของผู้

ถูกร้อง ช่วงเวลากระทำความผิด พฤติการณ์การทุจริตและประพฤติมิชอบ   
2.3 กรณีการร้องเรียนที่มีลักษณะเป็นบัตรสนเท่ห์ จะรับพิจารณาเฉพาะรายที่ระบุหลักฐาน

กรณีแวดล้อมปรากฎชัดแจ้ง ตลอดจนชี้พยานบุคคลแน่นอนเท่านั้น 
2.4 เรื่องร้องเรียนที่อาจไม่รับพิจารณา 

2.4.1 ข้อร้องเรียนที่มิได้ทำเป็นหนังสือ 
2.4.2 ข้อร้องเรียนที่ไม่ระบุพยานหรือหลักฐานที่เพียงพอ 
2.4.3 ข้อร้องเรียนที่ไม่มีรายการตามข้อ 2.2 

2.5 ช่องทางการร้องเรียน ผู้ร้องเรียนสามารถส่งข้อร้องเรียนผ่านช่องทาง ดังนี้ 
2.5.1 ร้องเรียนด้วยตนเองโดยตรงที่ สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 

อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี   
2.5.2 ร้องเรียนทางไปรษณีย์ เลขที่ 41/8 หมู่ที่ 5  ตำบลหินดาด อำเภอทองผาภูมิ 

จังหวัดกาญจนบุรี 71180  
2.5.3 ร้องเรียนทางโทรสารหมายเลข 0 3451 0333 ต่อ 107 ตั ้งแต่เวลา 

08.30 – 16.30 น. ในวันและเวลาราชการ 
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2.5.4 ร้องเรียนผ่านเว็บไซต์ที่ https://www.hindad.go.th หัวข้อการป้องกันการทุจริต  
2.5.5 ร้องเรียนผ่านเฟชบุ๊ค Facebook องค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด อำเภอ

ทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี  
2.5.6 ร้องเรียนผ่านทาง E-mail : Hindad00hindad@gmail.com 
2.5.7 ร้องเรียนผ่านตู้รับฟังความคิดเห็น (ตู้แดง) 

3. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
3.1 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด รับเรื่อง

ร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบจากช่องทางการร้องเรียน 7 ช่องทาง 
3.2 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต คัดแยกหนังสือวิเคราะห์เนื้อหาของเรื ่อง

ร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
3.3 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตสรุปความเห็นเสนอและจัดทำหนังสือถึง

ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปทราบและพิจารณา 
3.4 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต ส่งเรื่องให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องดำเนินการ/

ตอบขอซักถาม ชี้แจงข้อเท็จจริง 
3.5 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต แจ้งผู้ร้องเรียนเพ่ือทราบเบื้องต้นภายใน 15 วัน 
3.6 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต รับรายงานและติดตามความก้าวหน้าผลการ

ดำเนินงานจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
3.7 เจ้าหน้าที ่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต เก็บข้อมูลในระบบสารบรรณเพื ่อการ

ประมวลผลและสรุปวิเคราะห์เสนอผู้บริหาร 
3.8 เจ้าหน้าที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต จัดเก็บเรื่อง 

4. การรับและตรวจสอบข้อร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
ดำเนินการรับและติดตามตรวจสอบข้อร้องเรียน/แจ้งเบาะแสด้านการทุจริตและประพฤติมิ

ชอบที่เข้ามายังหน่วยงานจากช่องทางต่างๆ โดยมีข้อปฏิบัติตามที่กำหนด ดังนี้ 
 

ช่องทาง ความถี่ในการ
ตรวจสอบ 
ช่องทาง 

ระยะเวลาดำเนินการรับ 
ข้อร้องเรียนเพื่อประสาน 

หาทางแก้ไข 

หมายเหตุ 

ร้องเรียนด้วยตนเองโดยตรง ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนทางไปรษณีย์ ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนทางโทรสาร ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนผ่านเว็ปไซต์ ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนผ่านเฟชบุ๊ค ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนผ่านทาง E - mail ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  
ร้องเรียนผ่านตู้รับฟังความคิดเห็น (ตู้แดง) ทุกวันทำการ ภายใน 15 วันทำการ  

ส่วนงานที่รับผิดชอบ  
มอบหมายให้ งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด เป็นส่วนงานที่

รับผิดชอบหลัก และทุกส่วนราชการเป็นส่วนราชการที ่รับผิดชอบรอง มีหน้าที ่ในการควบคุมดูแลการ
ดำเนินงานของหน่วยงานให้เป็นไปตามให้ผู้รับบริการหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเข้ามามีส่วนร่วมในการดำเนินงาน
ขององค์การบริหารส่วนตำบล 
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5. แผนผังกระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ในสังกัด
องค์กรบริหารส่วนตำบลหินดาด 

 
กระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่  

ในสังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ส่วนทีร่บัผดิชอบเสนอผูบ้งัคบับญัชา เพื่อพจิารณา
สัง่การ  ภายใน  ๕  วนั   

นับแต่ไดร้บัเรื่องรอ้งเรยีน/รอ้งทุกข ์

กรณียุตเิรื่อง กรณีไม่ยุตเิรื่อง 

แจง้ผลผูร้อ้งเรยีนทราบ  ภายใน  
๑๕  วนั 

 

ตัง้คณะกรรมการสอบสวนขอ้เทจ็จรงิ  ใหแ้ลว้เสรจ็ภายใน  
๑๒๐  วนั 

เจา้หน้าทีจ่ดัท ารายงานสรุปผลเรื่องรอ้งเรยีน/ 
รอ้งทุกข ์ เสนอผูบ้รหิารทราบ 

เจา้หน้าทีผู่ร้บัผดิชอบ 

 

ลงทะเบยีน/ 
ประสานส่วนทีร่บัผดิชอบ 

 

ร้องเรยีนด้วยตนเองโดยตรงที่ ศนูย์ปฏิบัตกิารต่อต้าน
การทุจริต ณ ที่ทำการองคก์ารบริหารส่วนตำบลหินดาด 
อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี   

ร้องเรียนทางไปรษณีย์ เลขที ่ 41/8 หมู ่ที ่ 5  ตำบลหินดาด 
อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี 71180  
 

ร้องเรียนทางโทรสารหมายเลข 0 3451 0333 ตอ่ 107
ตั้งแต่เวลา 08.30 – 16.30 น. ในวันและเวลาราชการ 
 

ร้องเรียนทางไปรษณีย์ จ่าหน้าซองถึง 
“นายกองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด องค์การบริหารส่วน
ตำบลหินดาด  41/8 หมู่ที่ 5 ตำบลหินดาด อำเภอทองผาภูมิ 
จังหวัดกาญจนบุรี 71180”  
 

รอ้งเรยีนผ่านตูร้บัเรื่องราวรอ้งเรยีน/รอ้งทุกข ์ อบต.หนิดาด  

รอ้งเรยีนผ่าน  Facebook  องคก์ารบรหิารส่วนต าบลหนิดาด  

รอ้งเรยีนผ่าน  เวบ็ไซต์ https://www.hindad.go.th หัวข้อการ
ป้องกันการทจุริต 
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ภาคผนวก 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



แบบคำขอร้องเรียน/แจ้งเบาะแสการทุจริตและประพฤติมิชอบ (ด้วยตนเอง) 
เรื่อง การทุจริตและประพฤติมิชอบของเจ้าหน้าที่ ขององค์การบริหารส่วนตาบลหินดาด 

 
ชื่อ – สกุล ผู้ร้องเรียน…………………………………………………………………เบอร์โทรศัพท์…………..………….……………. 
ที่อยู่…………………………………………………………………………………………………………………………………….……………… 
ชื่อ – สกุล ผู้ถูกร้องเรียน………………………………………………………………….สังกัด…………………………….…………….. 
ตำแหน่ง/ระดับ หรือข้อมูลที่สามารถบ่งชี้และสืบทราบตัวผู้ถูกกล่าวหาได้………………………………........….………… 
……………………………...........………………………….......…………………………………....……………………………….…………… 
ช่วงเวลาการกระทำความผิด………………………………………………………………...….....………………………………….…….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
พฤติการณ์การทุจริตและประพฤติมิชอบ……………………………………………………….………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ลงชื่อ…………………………………………ผู้ร้องเรียน 
       (………………………………………..) 

          วันที่…………..เดือน………………………พ.ศ………… 
 
เรียน  หัวหน้าสำนักปลัด 
……………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………… 
 
(ลงชื่อ)................................................................. 

(..........................................................................) 
ตำแหน่ง........................................................... 

ลงวันที่............................................................... 

เรียน  ปลัด อบต.หินดาด 
……………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………… 

 
 (ลงชื่อ).............................................................. 
(......................................................................) 
ตำแหน่ง............................................................ 
ลงวันที่............................................................... 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด 
………………………………………………………………… 
 
 (ลงชื่อ)......................................................... 

(...................................................................) 
ตำแหน่ง.................................................................. 
ลงวันที่...................................................................... 

เห็นชอบ 
……………………………………………………………………. 
 
(ลงชื่อ)................................................................... 

(นายสุรศักดิ์ พนมวัน ณ อยุธยา) 
(นายกองค์การบริหารส่วนตำบลหินดาด) 

ลงวันที่........................................................... 
 

 


