
 การประชุมติดตามผลการปฏิบัติงานตามค ารับรองการปฏิบัติงานขององค์การมหาชน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๕ รอบ ๖ เดือน   

วันท่ี …………………………………………………..  เวลา ………………………………………………. 

ณ โรงแรมปทุมวัน ปริ๊นเซส กรุงเทพฯ 
 
                                                                     (องค์การมหาชน)    
 

ชื่อ – นามสกุล ต าแหน่ง  โทรศัพท์ อีเมล์ 
ลายมือชื่อ 

(โปรดลงลายมือชื่อในวันประชุม) 
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
 
  
หมายเหตุ :          ๑) โปรดส่งแบบตอบรับกลับไปยัง นายธนกิจ สถาพรอานนท์ ที่ po@opdc.go.th ภายในวันที่ ๔ พฤษภาคม ๒๕๕๕  

๒) จ านวนคนที่จะร่วมรับประทานอาหารกลางวัน _____________   คน (ส าหรับองค์การมหาชนที่มีก าหนดเวลาประชุมระหว่างเวลา ๑๑.๐๐ – ๑๓.๐๐ น.) 
๓) ก าหนดจ านวนผู้เข้าร่วมประชุมของแต่ละองค์การมหาชน  แห่งละไม่เกิน ๑๐ คน  

 

mailto:po@opdc.go.th%20ภายใน

