
การประปาสว่นภูมภิาค
แบบฟอร์ม ขอใช้งานระบบเครือข่ายไรส้าย

 เลขท่ี : 

 วันท่ี : 

สว่นที่ 1 : ข้อมูลผู้ขอใช้งานเครือข่ายไร้สาย
ด้วย นาย/นาง/นางสาว ___________________________________  รหัสพนักงาน  __________________________________

ตำาแหน่ง : _______________________________ช้ัน_______ สังกัดงาน : ________________________________________________
กปภ. สาขา/กอง : _____________________________กปภ.ข./ฝ่าย/สำานัก : ______________________________________________
สายงาน : __________________________________  

มีความประสงค์จะขอใช้งานเครือข่ายไร้สาย (Wireless LAN) ของ กปภ. เพราะ_________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________

โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับอุปกรณ์ท่ีขอใช้งานเครือข่ายไร้สาย ดังนี้
MAC Address : ____________________________________

ลงช่ือผู้ขอใช้งาน_______________________________
       (                                                 )          
วันท่ี _______________________________

ส่วนที่ 2 : ความเห็นของหน่วยงานทีร่้องขอ
1.  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาระดับผู้อำานวยการกองหรือเทียบเท่า

 เห็นชอบ      ไม่เห็นชอบ
เหตุผล___________________________________________________
________________________________________________________
________________________________________________________
ลงช่ือ : ______________________________________________
ตำาแหน่ง : ______________________วันท่ี : _________________

2.  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาระดับผู้อำานวยการฝ่ายหรือเทียบเท่า
 เห็นชอบ      ไม่เห็นชอบ

เหตุผล___________________________________________________
________________________________________________________
________________________________________________________
ลงช่ือ :  _____________________________________________
ตำาแหน่ง : ______________________ วันท่ี : ________________

ส่วนที่ 3 : ความเหน็ของหนว่ยงานผู้รับผิดชอบระบบ (กปภ.ข./สทส.)
1.  ความเห็นของ ผอ.กปภ.ข.1-10 หรือผู้ท่ีได้รับมอบหมาย/ผอ.สทส.

      เห็นชอบ  ไม่เห็นชอบ
เหตุผล __________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________

   
                                                                                                             ลงช่ือ : ___________________________________
                                                                                                                           (                                                 ) 

                           ตำาแหน่ง : __________________วันท่ี : _________

ส่วนที่ 4 : หน่วยงานทีร่ับผิดชอบ 
1.  ความเห็นของ ผอ.กทส/ผอ. กคค.
การดำาเนนนการ : ________________________________________
____________________________________________________
ลงช่ือ : ______________________________________________
ตำาแหน่ง : _______________________ วันท่ี : _______________

2.  ความเห็นหัวหน้างาน                                                   
การดำาเนนนการ : ________________________________________
____________________________________________________
ลงช่ือ : ______________________________________________
ตำาแหน่ง : ______________________ วันท่ี : ________________
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