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วันท่ี____________________ 

สํานักงานคณะกรรมการกิจการกระจายเสียง กิจการโทรทัศน์ 
และกิจการโทรคมนาคมแห่งชาติ 

 

บันทึกการรอ้งเรียน 

1. ช่องทางการร้องเรียน   มาด้วยตนเอง    จดหมาย    โทรศพัท์    โทรสาร 

     อีเมล              เว็บไซต์      SMS         อ่ืนๆ________________________ 

 

2. ชื่อ-นามสกุล ผู้ร้องเรียน__________________________________________________________________________ 

      เลขประจําตัวประชาชน/เลขที่หนังสือเดินทาง__________________________________________________________ 

      ที่อยู่ให้จัดส่งเอกสาร___________________________________________________________________________________ 

      แขวง/ตําบล___________________เขต/อําเภอ__________________จังหวัด______________รหัสไปรษณีย์________ 

โทรสาร_______________________อีเมล____________________________________       

โทรศพัทท์ีใ่ชใ้นการตดิต่อประสานงาน___________________________________  
 

     กรณีมอบอํานาจ (หากมี) 
     ช่ือ-นามสกุล/บริษัท (ผูม้อบอํานาจ)_______________________________________________________________ 

     ช่ือ-นามสกุล (ผู้รับมอบอํานาจ)___________________________________________________________________ 
 

3. ชื่อผูใ้หบ้รกิารทีร่้องเรียน_________________________________________________________________________ 
 

4. ประเภทบรกิารทีต่อ้งการร้องเรียน 
 โทรศพัทพ์ืน้ฐาน/โทรศพัทบ์า้น     
 โทรศพัทเ์คลื่อนที/่มือถือ ( เติมเงิน  รายเดือน)        
 โทรศพัทส์าธารณะ    
 สถานีวิทยุคมนาคม/เสาสญัญาณ 

 อินเทอร์เนต็ ( เติมเงิน  รายเดือน) 
 อ่ืนๆ_______________________________________________ 

5. เลขหมายโทรศพัท/์รหสัผู้ใชบ้รกิาร ทีต้่องการร้องเรียน_________________________________________________ 

 

6. พื้นทีป่ระสบปญัหา  ในประเทศ  จังหวัด_______________________บริเวณ_______________________________ 

             ต่างประเทศ____________________________________________________________________ 
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7. รายละเอียดเกี่ยวกบัปญัหาข้อร้องเรียน 

    ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
    ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
   ----------------------------------------------------------------------------------------------- (สามารถเขียนรายละเอียดเพ่ิมเติมได้) 
 

8. คําขอทีต่้องการใหผู้้ใหบ้ริการแก้ไขปญัหา 

   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
   ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

9. ทา่นเคยร้องเรียนต่อสาํนกังาน กสทช. ผู้ใหบ้ริการ/บริษทั หรือหนว่ยงานอ่ืน หรอืไม่      

 ไม่เคยร้องเรียน  

 เคยร้องเรียน ต่อหน่วยงาน___________________________เลขที_่______________ลงวันที_่__________________ 

10. หลักฐานประกอบการรอ้งเรียน 

 สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน /  สําเนาบัตรแสดงตนอ่ืนๆ ที่ออกโดยหน่วยงานของรัฐ (ระบุ)_____________ 

     (กรณีบุคคลธรรมดา) 
    กรณกีารมอบอํานาจ (หากมี) 
 หนังสือรับรองนิติบุคคล (กรณีนิติบุคคล)  
 หนังสือมอบอํานาจ 

 สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน 

    (ต้องมีทั้งผูม้อบอํานาจ และผู้รับมอบอํานาจ พร้อมรับรองสําเนาถูกต้อง) 
    หลกัฐานอ่ืนๆ (หากมี) 
 สําเนาใบเสร็จรับเงิน / ใบแจ้งค่าบริการ (ช่วงเดือน……………………………………………………………………………………………………………) 
     จํานวน ________________แผ่น (หากมี) 
 หลักฐานอ่ืนๆ เช่น เอกสารโฆษณา ภาพถ่าย  (โปรดระบุ)__________________________________________ (หากม)ี 
 กรณีร้องเรียนเก่ียวกับเสาสัญญาณโทรศัพท์ เช่น ภาพถ่าย แผนที่สถานที่ต้ัง (โปรดระบุ)_____________ (หากมี) 

 

  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความตามที่ระบุข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ 

ลงช่ือ _______________________________ ผู้ร้องเรียน 

       (                                     ) 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
ส่วนของเจ้าหน้าที ่
 หลักฐานครบถ้วน                 หลักฐานไม่ครบถ้วน  (ระบุ) _________________________ 
     ผูร้้องจะส่งหลักฐานเพ่ิมเติมภายในวันที่_____________________________ 
 
                                                                  ลงช่ือ ________________________ ผู้รับคําร้องเรียน 
                                                                 (                                      ) 
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ส่วนของผู้ร้องเรียน 
 

 หลักฐานครบถ้วน 

 หลักฐานไมค่รบถ้วน  (ระบุ)  1. __________________________________________________________   

     2. __________________________________________________________ 

     3. __________________________________________________________ 

   ผู้ร้องจะส่งหลักฐานเพ่ิมเติมภายในวันที_่____________________________ 

   ท่านสามารถติดตามเรื่องร้องเรียนได้ที่เว็บไซต์ www.nbtc.go.th  หรอืสายด่วน  โทรฟรี 1200   

 

 

 

 

เลขทีร่บัหนังสอื 

 


