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หมายเหตุ:
1. _________________________________ ผูจัดทํา_____________________________  วันที่...................................
2. _________________________________

3. _________________________________ ผูอนุมัติ_____________________________  วันที่...................................

การติดตามป 2017

รายการเอกสารแนบ:

ขั้นตอนการปฏิบัติ
วันท่ี

ผูรับผิดชอบ

P (Plan)      =   

A (Action)    =   R
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