
แบบฟอรมขอใชระบบเครือขายอินเตอรเน็ต 
 

วันท่ีขอใช................................................................ 

ชื่อผูใชงาน.....................................................................................................................................(ภาษาไทย) 

Name…………………………………………………………………………………………………………………………….(ภาษาอังกฤษ) 

เลขประจําตัวประชาชน …………………………………………………………………………………………………………………. 

ตําแหนง …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

สังกัด สวน /กลุม/ศูนย …………………………………………………………………………………………………………………. 

ฝาย …………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

สถานท่ีปฏิบัติงาน อาคาร ……………………………………………………………………………………………………………… 

ชัน้.......................................................................หอง..................................................................................... 

เบอรโทรศัพท ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

E- Mail address ของ อส. (ถามี) ....................................................................................@dnp.mail.go.th 

 

 

         ..........................................................   (ผูขอใช) 

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

          ตําแหนง........................................................... 


