
วันท่ียืม ช่ือผู้ยืม วันท่ีคืน ช่ือผู้คืน
1 ทีวีเคล่ือนท่ี
2 ไมค์ - ล ำโพง
3 โต๊ะหน้ำขำว
4 เก้ำอ้ีพลำสติก
5 ป้ำยต้ังโต๊ะ
6 ชุดกำแฟรับแขก
7 แท่นบรรยำย

จัดท ำโดยกลุ่มงำนบริหำรท่ัวไป ประกำศใช้ ณ วันท่ี 13 พฤษภำคม 2567 

เภสัชกรช ำนำญกำร ปฏิบัติหน้ำท่ี
  (นำงสำวปิยรัตน์  ธรรมโชติวร)

หัวหน้ำกลุ่มงำนบริหำรท่ัวไป
วันท่ี..............................................

อนุมัติ

ผู้ส่งของคืน........................................................
ผู้รับของคืน.......................................................
วันท่ี...................................................................

ข้ำพเจ้ำจะขอรับผิดชอบท้ังหมดทุกกรณี โดยไม่มีเง่ือนไข โดยจักท ำกำรซ่อมแมให้ใช้กำรได้ดังเดิมหรือจัดหำทดแทนให้ครบ
ตำมจ ำนวนท่ียืมในกรณีมีกำรสูญหำยเกิดข้ึน

ผู้ส่งของ............................................................
ผู้รับของ...........................................................
วันท่ี.................................................................

หมำยเหตุ

แบบฟอร์มขอยืมอุปกรณ์ กลุ่มงำนบริหำรท่ัวไป

วันท่ี...............................................................................
 ช่ือ........................................................................................  ต ำแหน่ง............................................................................ 
 กลุ่มงำน..........................................................................................

ข้ำพเจ้ำขอรับรองว่ำ จะดูแลรักษำอุปกรณ์ท่ียืมเป็นอย่ำงดี โดยหำกเกิดควำมเสียหำยใดๆหรือมีกำรสูญหำยเกิดข้ึน 

ล ำดับ รำยกำร จ ำนวน
ยืม คืน

โทรศัพท์

มีควำมประสงค์ขอยืมอุปกรณ์ ดังรำยงำนต่อไปน้ี


