แบบตอบรับการเข้าร่วมพิธีวางพวงมาลา

เบื้องหน้าพระบรมฉายาลักษณ์ พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร
วันที่ 13 ตุลาคม 2561
ณ มณฑลพิธี ลานหน้าเวทีกาญจนาภิเษก อำเภอเมืองหนองบัวลำภู จังหวัดหนองบัวลำภู

ส่วนราชการ / หน่วยงาน.......................................................................................................
*********************************************


ขอแจ้งความประสงค์เข้าร่วมในพิธีวางพวงมาลาวันคล้ายวันสวรรคต พระบาทสมเด็จ                          พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร ดังนี้
1. การเข้าร่วมพิธี
๑.๑ (  จัดทำพวงมาลาเข้าร่วมพิธีฯ
จำนวน



พวง
ขนาดพวงมาลาเส้นผ่าศูนย์กลาง 1 เมตร พร้อมป้ายชื่อสำนักงาน (ดอกไม้โทนสีเหลือง ไม่มีพระบรมฉายาลักษณ์)

๑.๒ (  ไม่สามารถจัดพวงมาลาร่วมพิธีฯ
เนื่องจาก



๑.3 (  มีข้าราชการ (บุรุษ) แต่งชุดปกติขาวสวมหมวก เชิญพวงมาลา 2 นาย
 
 (  ไม่มี ขอให้จังหวัดจัดเจ้าหน้าที่เชิญ 

2. ผู้เข้าร่วมพิธี
๒.๑ (  หัวหน้าส่วนราชการ / หัวหน้าหน่วยงาน เข้าร่วมพิธีด้วยตนเอง และมีผู้
มาร่วมพิธีฯ
จำนวน



คน
๒.๒ (  มอบหมายผู้แทน และมีผู้มาร่วมพิธีฯ จำนวน


คน
๒.๓ (  ไม่สามารถเข้าร่วมพิธีหรือมอบหมายผู้แทนเข้าร่วมพิธีได้เนื่องจาก
เนื่องจาก

























จึงแจ้งยืนยันมาเพื่อโปรดทราบ






(ลงชื่อ)







(



)






ตำแหน่ง





หมายเหตุ  กรุณาส่งแบบตอบรับให้จังหวัดหนองบัวลำภู (สำนักงานจังหวัดหนองบัวลำภู) ภายใน
             วันที่ ๑2 ตุลาคม ๒๕61 ทางโทรสารหมายเลข 0-4231-6680
 หรือทางไลน์
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