
 

แบบขอรับเงินช่วยเหลือนักศึกษาผู้ที่ได้รับความเดือดร้อนจากภัยพิบัติ 
หรือมีเหตุฉุกเฉินที่กระทบต่อการด าเนินชีวิตอย่างรุนแรง 

 
วันที่ .................................................... 

 

 ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว) ............................................................รหัสประจ าตัวนักศึกษา……………………..…… 
ระดับ  ปวช.   ปวส.   ปริญญาตรี  คณะ.............................................. หลักสูตร................................................ 
จังหวัด   เชียงใหม่    เชียงราย    ล าปาง    น่าน    ตาก    พิษณุโลก 
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้านเลขท่ี.................หมู่ที่.............บ้าน......................ต าบล.............................อ าเภอ............................  
จังหวัด.............................. เบอรโ์ทร.......................................  
 ได้รับความเดือนร้อนจากภัยพิบัติ หรือมีเหตุฉุกเฉินที่กระทบต่อการด าเนินชีวิตอย่างรุนแรง  
(โปรดระบุ) .......................................................................................................เมื่อวันที่.................................................... 
ได้รับความเสียหาย     ทีอ่ยู่อาศัยบิดา มารดา ที่เป็นผู้ปกครองของนักศึกษา 
         อ่ืน ๆ ........................................................................ 
พร้อมนี้ ได้แนบเอกสารเพ่ือประกอบการพิจารณา ดังนี้ 
  รูปถ่ายสถานทีพั่กอาศัยที่ได้รับความเสียหาย                        ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน      
  ส าเนาทะเบียนบ้านนักศึกษา      ส าเนาทะเบียนบ้านบิดา     ส าเนาทะเบียนบ้านมารดา 
  ส าเนาสมุดบัญชี                     ใบส าคัญรับเงิน               ktb corporate 
  อ่ืน ๆ ................................................... 

 ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นนี้เป็นจริงทุกประการ 
 
 
 ลงชื่อ ............................................................ 
        (............................................................) 
 

________________________________________________ 
 
ผู้อ านวยการส านักงานบริหาร มทร.ล้านนา จังหวัด...............................ลงนามรบัรอง 

 
 ลงชื่อ ............................................................ 
        (............................................................) 
                                                                  ต าแหน่ง........................................................... 



ข้าพเจ้า.................................................................................................อยู่บ้านเลขท่ี.........................................หมู่ท่ี...................................
ต าบล/แขวง...........................อ าเภอ/เขต.............................จังหวัด...................................................รหัสไปรณีย์........................
ได้รับเงินจากมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลล้านนา ดังรายการต่อไปน้ี

ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายจ่ายตามใบส าคัญฉบับน้ีเป็นความจริงทุกประการ
ลงช่ือ.........................................................................................หัวหน้าฝ่าย/คณะ/แผนก..................................................

วันท่ี............... /...................../....................

            
              (                                                    )       

(จ านวนเงินเป็นตัวอักษร)  

    (                                                                          )

              (                                                    )       
ลงช่ือ.................................................................ผู้รับเงิน

ลงช่ือ................................................................ผู้จ่ายเงิน

                           มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลล้านนา
(ส่วนราชการเป็นผู้ให้)

ใบส าคัญรับเงิน

รายการ จ านวนเงิน

วันท่ี.............เดือน..........................พ.ศ....
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