
บันทึกคำร้องทุกข์ 
กรมทางหลวง 

 

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

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

เรียน   อธิบดีกรมทางหลวง 

 ข้าพเจ้า ...................................................................... อายุ.................ปี อาชีพ............................................
หมายเลขบัตรประชาชน/บัตรแสดงตนอื่น ๆ ............................................................................................................. 
ที่อยู่ติดต่อ.................................................................................................................................... ............................... 
ตำบล/แขวง........................................อำเภอ/เขต...............................................จังหวัด............................................  
รหัสไปรษณีย์.............................หมายเลขโทรศัพท์.......................................อีเมล..................................................... 
 รายละเอียดเรื่องร้องเรียน/ร้องทุกข์/ข้อเสนอแนะ/ข้อคิดเห็น............................................................. ......... 
................................................................................................................................. ................................................... 
................................................................................................................... ................................................................. 
............................................................................................................................. ....................................................... 
............................................................................................................................. ....................................................... 
........................................................................... .........................................................................................................  
............................................................................................................................. ....................................................... 
............................................................................................................................. .......................................................  

เอกสารแนบประกอบด้วย 
1. ................................................................................................................................................. ................ 
2. ............................................................................................................... .................................................. 
3. .......................................................................................................................... ....................................... 

 จึงเรียนมาเพื ่อโปรดพิจารณา และขอรับรองว่าข้อความข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ ข้าพเจ้า              
ขอรับผิดชอบต่อข้อเท็จจริงดังกล่าวทั้งหมด และรับทราบว่าการนำความเท็จมาร้องทุกข์ต่อเจ้าหน้าที่ ซึ่งทำให้ผู้อ่ืน
ได้รับความเสียหายเป็นความผิดตามประมวลกฎหมายอาญาฐานแจ้งความเท็จต่อเจ้าพนักงาน 
 

 ข้าพเจ้า  ยินยอม  ไม่ยินยอม ให้กรมทางหลวงดำเนินการจัดเก็บ รวบรวม และเผยแพร่ข้อมูล    
ส่วนบุคคล เพื่อประโยชน์ในการบริหารราชการตามภารกิจ ซึ่งเป็นไปตามประกาศกรมทางหลวง เรื่อง นโยบาย   
ในการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2565 

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

                              ผู้ยื่นคำร้องทุกข์/ผู้รับมอบฉันทะ 

ติดตามเร่ืองร้องเรียนได้ที่  
สำนักงานเลขานุการกรม ฝ่ายบรหิารข้อมูลข่าวสารและเรื่องราวร้องทุกข์ 
โทร 0 2354 5057   โทรสาร 0 2354 5058    
อีเมล : saraban@doh.go.th  เวบ็ไซต์ : http://complain.doh.go.th  
สายด่วนกรมทางหลวง 1586 (โทรฟรี 24 ช่ัวโมง) 
 


