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ให้บริการของสำนักงานคลังจังหวัดสระบุรี ประจำเดือน ตุลาคม ๒๕๖๕
เรียน คลังจังหวัดสระบุรี ผ่านผู้อำนวยการกลุ่มงาน่วิชากฑรุ

ตาม ห น ังส ือคณ ะท ำงาน พ ัฒ น าค ุณ ภ าพ การบ ร ิห ารจ ัดการภ าคร ัฐ  (PMQA) หมวด ๓ 
ท่ี กค ๐ ๔ ๐ ๑ .๖ /๐ ๐ ๐ ๑ ๑ ๒  ลงวันที่ ๑ ม ิถ ุนายน ๒๕๖๓ กำหนดให้สำนักงานคลังจังหวัดจัดทำข้อมูล 
ข้อร้องเรียนของกลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (ถ้ามี) และประเมินผลความพึงพอใจ/ไม่พึงพอใจ 
ของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียจากการให้บริการของหน่วยงานเบ็เนประจำทุกเดือน น้ัน

กลุ่มงานวิชาการขอเรียนว่า ในเดือน ตุลาคม ๒๕๖๕ ไม,มีข้อร้องเรียนของกลุ่มผู้รับบริการและ 
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย และได้ประเมินผลความพึงพอใจ/ไม่พึงพอใจของกลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
จากการให้บริการของสำนักงานคลังจังหวัดลระบุรี ประจำเดือน ตุลาคม ๒๕๖๕ เรียบร้อยแล้ว รายละเอียด 
ตามเอกสารที่แนบ

จึงเรียนมาเพื่อโปรดทราบ

(นางสาวซมพูบุข ตรีซินะพงศ์) 
นักวิชาการคลังปฏินัติการ

(นายนิติรุจน์ จิรสนองสิทธ้ี) 
คลังจังหวัดสระบุรี
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แบบฟอร์ม บผลความพงึพอใจ/ไมพ่งึพอใจของผูร้บับรกิารและผูม้ส็ว่นไคส้ว่นเสเิ 

ประจำเดอืน ตลุาคม 2565

ารพ่บรกิารของหนว่ยงาน

ว้บที เดือน จ หน่วยงานผู้ไห้บริการ อาชีพของผู้รับบริการ ระบุอาชีพอีบ ๆ
5 ระบุบรัการอนที่ขอรับ 

ตดต่อขอรับบรการเกี่ยวกับ I บรํการ การให้บริการของเจ้าหฟ้าที ระยะเวลาใบการไห้บริการ สถานท่ี ข้อเสนอแนะ

-ไ น ่ป ี ย ู่'ด  อ บ  แ บ บ ป ร ะ  เม นิ -
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