














ตัวอย่างหนังสือแสดงความคิดเห็นและข้อเสนอแนะต่อรูปแบบการแบ่งเขตเลือกต้ัง
สมาชิกสภาเทศบาล........................................ อำเภอ............................. 

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

      วันที่.............. เดือน.............................  พ.ศ. ๒๕๖๘ 

เรียน ผู้อำนวยการการเลือกตัง้ประจำจังหวัดอุบลราชธานี 

 ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว/อื่น ๆ)..........................................นามสกลุ.................................. 

อายุ............ปี  ที่อยู่ตามทะเบยีนบ้าน เลขที่................ หมูท่ี.่...............ถนน/ตรอก/ซอย......................... ............ 

ตำบล...............................อำเภอ......................................จังหวัด..................................รหสัไปรษณีย์ ................. 

หมายเลขโทรศัพท์ทีส่ามารถติดต่อได้.................................................... 

 ข้าพเจ้ามีความคิดเห็นและข้อเสนอแนะ ดังนี ้

 ๑. เขตเลือกตั้งสมาชิกสภาเทศบาล.................................................อำเภอ...............................
จังหวัดอบุลราชธานี 

 ๒. รูปแบบที่มีความเหมาะสม  คือ  รูปแบบที่................................. 

 ๓. เหตุผลประกอบ.............................................................................................................. ...... 

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

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

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

 ๔. ข้อเสนอแนะอื่น ๆ (ถ้าม)ี .................................................................................................... 

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

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

............................................................................................................................. ................................................. 
 
 
         (ลงช่ือ)..................................................ผู้แสดงความคิดเหน็/ข้อเสนอแนะ 

                    (........................................................) 
 
หมายเหตุ   ๑. หนังสือรับฟังความคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะ เป็นเพียงตัวอย่างหรือแนวทาง ท่านสามารถ
ปรับเปลี่ยนได้ตามความเหมาะสม 

๒. กรุณาส่งความคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะไปยัง สนง.กกต.จว.อุบลราชธานี เลขที่ ๙๙๙    
หมู่ที่ ๑๐ ซอยสามัคคี ๑  ถ.เลี่ยงเมือง  ต.แจระแม  อ.เมืองอุบลราชธานี  จังหวัดอุบลราชธานี  ๓๔๐๐๐ หรือ 
E-mail : ubon@ect.go.th ตั้งแต่วันท่ี ๒๔ มกราคม ๒๕๖๘ ถึงวันท่ี ๒ กุมภาพันธ์ ๒๕๖๘ เท่านั้น  

๓. สอบถามเพิ่มเติม โทร. 0 ๔๕๓๑ ๗๖๐๐ (ภายในวันและเวลาราชการ) 


	24 ทต.น้ำยืน
	24 ทต.น้ำยืน
	แบบรับฟังความคิดเห็นของประชาชน

