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บันทึกข้อความ
ส่วนงาน......................................................................โทร. ...................................................................

ที่





   วัน.................เดือน...................พ.ศ. ................
เรื่อง   ขออนุมัติจัดโครงการ..................................................................  

เรียน   รองอธิการบดีฝ่ายวิทยาเขตจันทบุรี



ด้วย (ชื่อหน่วยงาน) ...…....................................................................................... มีความประสงค์ จะจัดโครงการ .......................................................................................................... ณ ...................................................... ในวันที่...............เดือน................................. พ.ศ.....................เวลา................น. ถึงวันที่..................เดือน...................................พ.ศ..................เวลา.....................น. มีผู้เข้าร่วมโครงการ จำนวน................คนโดยใช้งบประมาณจำนวน...............................................บาท (..............................................................) ประเภทเงิน.........................................................................ตามรายละเอียดโครงการที่แนบมาพร้อมนี้




จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
                       ๑. อนุมัติโครงการ..................................................................................................
                       ๒. อนุมัติค่าใช้จ่ายเพื่อดำเนินโครงการ.....................................................................
จากงบประมาณ..............................................................................ประจำปีการศึกษา.........................เป็นเงินจำนวน.................บาท(....................................................................)

  ลงชื่อ.........................................................               ลงชื่อ ........................................................     
   (................................................................)                 (................................................................) 
                ผู้รับผิดชอบโครงการ                                          ผู้รับผิดชอบโครงการ 
                                                                   ลงชื่อ........................................................   
                                                                      (................................................................)
                                                                                อาจารย์ที่ปรึกษาโครงการ
อนุมัติ 





� 


                    (รองศาสตราจารย์ประทุม   ม่วงมี)


                    รองอธิการบดีฝ่ายวิทยาเขตจันทบุรี











