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

                   วนัที่ .............เดือน........................................พ.ศ. .................

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) .........................................................................................อาย.ุ...........................ปี

อาชีพ...........................................................................สถานที่ท างาน/สถานศึกษา.........................................................................

อยู่บา้นเลขที.่.........................หมู่ที.่....................ตรอก/ซอย........................................................ถนน............................................

ต าบล/แขวง...............................................อ าเภอ/เขต..................................................จังหวดั.......................................................

มีความประสงค์ขอรับบริการข้อมูลข่าวสารตามพระราชบญัญัติข้อมูลข่าวสารของราชการ พ.ศ.2540

โดย  ขอตรวจดู  ขอคัดส ำเนำ  ขอคัดส ำเนำที่มีค ำรับรองถูกต้อง

ในเร่ืองต่อไปนี้

1.........................................................................................................................................................

2.........................................................................................................................................................

3.........................................................................................................................................................

เพื่อใช้ประโยชน์ (ถ้าม)ี.............................................................................................................................................

ลงชื่อ...............................................................ผู้ยื่นค าขอ

      (..............................................................)

ค าส่ัง

 อนุญำต

 ไม่อำจด ำเนินกำรได้ เนื่องจำก

 ขอไม่ชัดเจน  ไม่มีข้อูล

 ไม่อำจด ำเนินกำรได้ เนื่องจำก

 ขอจ ำนวนมำกหรือบอ่ยคร้ัง โดยไม่มีเหตุอันสมควร

 อำจเสียหำยต่อสถำบนัพระมหำกษตัริย์

 เปดิเผยไม่ได้ตำมมำตรำ 15 เนื่องจำก........................................................................

      หากทา่นไม่เหน็ด้วยกับค าส่ังนี้  ทา่นมีสิทธิอ์ุทธรณ์ต่อคณะกรรมการวนิิจฉัยการเปดิเผยข้อมูลข่าวสาร

ภายใน 15 วนั นับแต่วนัที่ทราบค าส่ัง

........................................................

(......................................................)

     ต าแหน่ง...............................................................

 ได้ส่งข้อมูข่ำวสำรคืนแล้ว เมื่อวนัที.่.........เดือน......................................พ.ศ.................

............................................ยืนค าขอ

(...........................................)

 ก ำลังด ำเนินกำรตำมค ำขอที.่........./..............โปรดติดต่อใหม่ภำยในวนัที.่........เดือน........................พ.ศ...............

............................................ยืนค าขอ

(...........................................)

ต าแหน่ง...............................................................

แบบค ำขอข้อมูลข่ำวสำร

ส าหรับเจ้าหน้าท่ี
รับที.่.............
วันท่ี..........เดือน...............พ.ศ...............

 มีค่าธรรมเนียม จ านวน.....................บาท
ไม่มีค่าธรรมเนียม




