แบบฟอร์มขอรับไฟล์รายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน
เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์ (Online)
กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น
กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น
กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น

คำชี้แจง กรุณากรอกข้อมูลด้านล่างให้ครบถ้วนเพื่อประโยชน์ในการพิจารณาดำเนินการต่อไป

ข้อมูลหน่วยงาน
สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัด ..............................................................................................
ผู้รับผิดชอบงานด้านการศึกษาท้องถิ่น 
ชื่อ - สกุล .....................................................................................................................................................
ตำแหน่ง .......................................................................................................................................................
โทรศัพท์ .................................................................... โทรสาร	......................................................................
E-mail Address : 	........................................................................................................................................

	มีความประสงค์ขอรับไฟล์รายละเอียดข้อมูลนักเรียนในสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์ (Online) 

	จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดำเนินการ

		(ลงชื่อ)                                     เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ
	                                                (..................................................)
                                                      ตำแหน่ง ............................................
                                                      วันที่ ...................................................

หมายเหตุ :
	1.	หากกรอกข้อมูลครบถ้วนแล้ว ให้นำส่งเอกสารมายังฝ่ายสถิติข้อมูลและสารสนเทศทางการศึกษาท้องถิ่น กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น ทางโทรสาร 0 2241 9021-3 ต่อ 318 หรือทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (E-mail Address) : 0816.2.dla@gmail.com
	2.	เจ้าหน้าที่จะจัดส่งไฟล์แบบฟอร์มรายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (E-mail Address) ตามที่ท่านได้แจ้งไว้
	3.	ผู้ประสานงาน นางประอรรัตน์ กาญจน์ธนภัทร หมายเลขโทรศัพท์ 094-995-5928 และนายสุรชัย ขำมาลัย หมายเลขโทรศัพท์ 081-427-4702










แบบฟอร์ม


ขอรับไฟล์


รายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน


 


เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์ 


(


Online)


 


กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น


 


กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น


 


กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


คำชี้แจง


 กรุณากรอกข้อมูลด้านล่างให้ครบถ้วนเพื่อประโยชน์ในการพิจารณาดำเนินการต่อไป


 


 


ข้อมูลหน่วยงาน


 


สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัด 


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


 


ผู้รับผิดชอบงานด้านการศึกษาท้องถิ่น 


 


ชื่อ 


- 


สกุล 


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


 


ตำแหน่ง 


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


โทรศัพท์ 


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


โทรสาร 


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


 


E


-


mail Address 


:  ........................................................................................................................................


 


 


 มี


ความประสงค์ขอรับไฟล์รายละเอียดข้อมูลนักเรียนในสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น


 


เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์ 


(


Online)


 


 


 


 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดำเนินการ


 


 


 


 


(


ลงชื่อ


)


                                     


เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ 


 


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


 


                                                      ตำแหน่ง 


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


 


                                                      วันที่ 


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


 


 


หมายเหตุ


 : 


 


1


. 


หากกรอกข้อมูลครบถ้วนแล้ว ให้นำส่งเอกสารมายังฝ่ายสถิติข้อมูลและสารสนเทศทางการศึกษา


ท้องถิ่น กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษา


ท้องถิ่น กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น ทางโทรสาร 


0 2241 9021


-


3 


ต่อ 


318 


หรือทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์


 


(


E


-


mail A


ddress


) : 


0816.2.dla@gmail.com


 


 


2


. 


เจ้าหน้าที่จะจัดส่งไฟล์แบบฟอร์มรายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน


 ทางไปรษณีย์


อิเล็กทรอนิกส์ 


(


E


-


mail Address


)


 


ตามที่ท่านได้แจ้งไว้


 


 3. 


ผู้ประสานงาน 


นางประอรรัตน์ กาญจน์ธนภัทร หมายเลขโทรศัพท์ 


094


-


995


-


5928 


และ


นายสุรชัย ขำมาลัย หมายเลขโทรศัพท์ 


081


-


427


-


4702


 


 




แบบฟอร์ม ขอรับไฟล์ รายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน   เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์  ( Online)   กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น   กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น   กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น                    

คำชี้แจง  กรุณากรอกข้อมูลด้านล่างให้ครบถ้วนเพื่อประโยชน์ในการพิจารณาดำเนินการต่อไป     ข้อมูลหน่วยงาน   สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัด  ..............................................................................................   ผู้รับผิดชอบงานด้านการศึกษาท้องถิ่น    ชื่อ  -  สกุล  .....................................................................................................................................................   ตำแหน่ง  .......................................................................................................................................................  โทรศัพท์  ....................................................................  โทรสาร  ......................................................................   E - mail Address  :  ........................................................................................................................................      มี ความประสงค์ขอรับไฟล์รายละเอียดข้อมูลนักเรียนในสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น   เพื่อขอรับการสนับสนุนอินเทอร์เน็ตสำหรับแอปพลิเคชันเพื่อการเรียนแบบออนไลน์  ( Online)        จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดำเนินการ         ( ลงชื่อ )                                       เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ                                                    (..................................................)                                                         ตำแหน่ง  ............................................                                                         วันที่  ...................................................     หมายเหตุ  :    1 .  หากกรอกข้อมูลครบถ้วนแล้ว ให้นำส่งเอกสารมายังฝ่ายสถิติข้อมูลและสารสนเทศทางการศึกษา ท้องถิ่น กลุ่มงานยุทธศาสตร์การพัฒนาการจัดการศึกษาท้องถิ่น กองส่งเสริมและพัฒนาการจัดการศึกษา ท้องถิ่น กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น ทางโทรสาร  0 2241 9021 - 3  ต่อ  318  หรือทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์   ( E - mail A ddress ) :  0816.2.dla@gmail.com     2 .  เจ้าหน้าที่จะจัดส่งไฟล์แบบฟอร์มรายงานรายละเอียดข้อมูลนักเรียน  ทางไปรษณีย์ อิเล็กทรอนิกส์  ( E - mail Address )   ตามที่ท่านได้แจ้งไว้    3.  ผู้ประสานงาน  นางประอรรัตน์ กาญจน์ธนภัทร หมายเลขโทรศัพท์  094 - 995 - 5928  และ นายสุรชัย ขำมาลัย หมายเลขโทรศัพท์  081 - 427 - 4702    

