
สาขาฟสิกส คณะวิทยาศาสตรเทคโนโลยีและการเกษตร                           แบบ PHS-SCI-02

แบบฟอรมการชําระคาวัสดุและครุภัณฑชํารุดแบบฟอรมการชําระคาวัสดุและครุภัณฑชํารุด

วันท่ี เดือน พ.ศ.

ชื่อ-นามสกุล รหัสศึกษา
ออกใบเสร็จในนาม

ลําดับ
ท่ี

ชื่อเครื่องแกว-ครุภัณฑ ราคาตอหนวย จํานว
น

จํานวนเงิน (บาท)
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.

รวมเงิน (ตัวอักษร)

ผูขอใชหองปฏิบัติการขอรับผิดชอบคาเสียหายท่ีเกิดข้ึนท้ังหมด  โดยชําระเปนเงินสดตามจํานวนเงินดังกลาว

ลงชื่อ ผูขอใชหองปฏิบัติการ

( )

/ / /

ลงชื่อ อาจารยผูสอน

( )

/ /

ลงชื่อ เจาหนาท่ีผูรับเงิน

( )

/ /


