
ค าร้องทัว่ไป 
 

                       เขียนที่  ที่ท าการองค์การบริหารส่วนต าบลสะกอม 
      วันที.่........... เดือน ...................... พ.ศ. ............. 

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

เรียน     นายกองค์การบริหารส่วนต าบลสะกอม 

 ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว.............................................................................................. อายุ .....................ป ี    
ที่อยู่ปัจจุบันเลขที่ ................... หมู่ที่ ............. บ้าน.................................ต าบล ..................อ าเภอ .............................. 
จังหวัด ....................................................... รหัสไปรษณีย์.........................................โทรศัพท์....................................... 

 ข้าพเจ้ามีความประสงค์...................................................................................................................................... 
................................................................................................... ......................................................................................  
............................................................................................................................. ............................................................ 
................................................................................................... ......................................................................................  
 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและพิจารณาด าเนินการต่อไป 

                                                 ขอแสดงความนับถือ 

 

                           ลงชื่อ...............................................ผู้ยื่นค าร้อง 
                                     (...................................................) 
ได้รับค าร้องฉบับนี้ 

วันที่............เดือน...................................พ.ศ..................... 
- เรียน นายกองค์การบริหารส่วนต าบลสะกอม 
- เพ่ือโปรด.................................................. 

 
ลงชื่อ..................................................ผู้รับค าร้อง                ความคิดเห็นหัวหน้าส านักปลัด 
        (.............................................)                                 ........................................................ ........................ 
ต าแหน่ง.............................................     

                                     ลงชื่อ.............................................................                                                                                                         
 -  ความเห็นปลัดองค์การบริหารส่วนต าบล                                (………………….…………….…………….) 
..............................................................................      ต าแหน่ง......................................     
................................................................................. 
 
ลงชื่อ............................................................. 
     (.....................................................) 
  ต าแหน่ง.............................................     
 
 

ความคิดเห็นของนายก อบต. 
...............................................................................
........................................................................... 

                                                                
ลงชื่อ................................................                     

 (...............................................) 
     ต าแหน่ง.............................................     
 
 


