
ท ำเนียบผู้ประสำนงำนระบบส่งเสริมกำรเกษตร (Focal Point) 
ชื่อหน่วยงำน …………………………………………………………… 

 
รายละเอียดผู้ประสานงาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว) ................................................... นามสกุล............................................ ........... 
ต าแหน่ง ..................................................................................  
เบอร์โทรศัพท์มือถือ ................................................................ 
เบอร์โทรศัพท์ที่ท างาน ............................................................ 
E-mail ส่วนตัว ....................................................................... 
E-mail ที่ท างาน ..................................................................... 
Line ID ……………………………………………………………………….. 
 
 

 
ลงชื่อ ....................................................................... 

    (.....................................................................) 
        ต าแหน่ง ................................................................. 

ผู้บังคับบัญชา 
                                     วันที่ ...................................... 

 
 
 

หมายเหตุ ผู้บังคับบัญชา หมายถึง หัวหน้าหน่วยงานที่มีต าแหน่งสูงสุดที่ผู้ประสานงานระบบส่งเสริมการเกษตร 
(Focal Point) ด ารงต าแหน่งอยู่ ณ ขณะนั้น 
  
 


