	
	ใบคำร้องขอดำเนินการกับเอกสาร
(Document Action Request : DAR)





( ขอจัดทำเอกสารใหม่
( ขอทำลายเอกสาร/บันทึก
( ขอยกเลิกเอกสาร
( ขอแก้ไขข้อความในเอกสาร
( ขอสำเนาเอกสารควบคุม
( อื่นๆ 



( คู่มือคุณภาพ
( ระเบียบปฏิบัติงาน
( วิธีปฏิบัติงาน
( เอกสารสนับสนุน
( แบบฟอร์ม
( เอกสารภายนอก
หมายเลขเอกสาร : 

แก้ไขครั้งที่: 

หน้าที่ 
 จาก 


ชื่อเอกสาร : 

วันที่ประกาศใช้: 

กรุณาระบุรายละเอียดการขอจัดทำ หรือการขอแก้ไข หรือวัตถุประสงค์ในการขอสำเนาเอกสารควบคุมเพิ่มเติม (ถ้ารายละเอียดมากให้แนบเอกสารมาด้วย)
เหตุผลทในการขอแก้ไขเอกสาร : 


ชื่อ (ตัวบรรจง) 
 ผู้ร้องขอ
ฝ่าย/แผนก : 

ชื่อ (ตัวบรรจง) 
 ผู้จัดการฝ่าย/แผนก
วันที่พิจารณา : 


ผลการพิจารณาของ QMR
( อนุมัติ
( ไม่อนุมัติ (กรณีขอทำลายเอกสาร ให้ระบุระยะเวลาจัดเก็บเพิ่มเติม)
วิธีการทำลายเอกสาร/บันทึก
( ใช้เครื่องทำลายเอกสาร
( นำไปใช้เป็นกระดาษรีไซเคิล
รายละเอียดเพิ่มเติม (กรณีขอทำลายเอกสาร ให้ระบุระยะเวลาการจัดเก็บเพิ่มเติม) : 

ลงชื่อ 
 QMR
  วันที่พิจารณา: 

การพิจารณาการแจกจ่ายเอกสารให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
( แจกจ่าย
( ไม่แจกจ่าย
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ลงชื่อ 
 DCC
วันที่พิจารณา: 

การดำเนินการตามใบ DAR:


วันที่ดำเนินการตามใบ DAR�
ผู้ดำเนินการ�
วันที่ประกาศใช้เอกสาร�
วันที่ลงนามอนุมัติเอกสาร�
�
�
�
�
�
�
ถ้าเป็นการขอจัดทำเอกสารใหม่ DCC ให้หมายเลขเอกสารใหม่ หมายเลข: 	











วัตถุประสงค์





ประเภทเอกสาร








