
 บันทึกขอความ 
สวนราชการ  สาขาวิชาเคมี  คณะวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี  มหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร 

ท่ี ศธ  0542.07/..............                            วันท่ี........................................................................... 

เร่ือง   ขอปลดหน้ีสิน 

เรียน ประธานสาขาวิชาเคม ี
 

ดวยขาพเจา (นาย / นาง / นางสาว).........................................................นักศึกษาสาขาวิชา................ 
ช้ันปที่..............รหัสนักศึกษา..............................ภาค..............ระดับ..............................ระยะเวลาศึกษา..........ป 
หลักสูตร......................................................วันที่เขาศึกษา............................วันที่สําเร็จการศึกษา....................... 
คณะวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี  มหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร 
 

  ที่อยูที่สามารถติดตอไดสะดวก  เลขที่.....................หมูที.่..................หมูบาน......................................... 
ตรอก/ซอย........................................ถนน.....................................ตําบล/แขวง.................................................... 
อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...............................รหัสไปรษณีย.....................โทรศัพท....................... 
โทรศัพทมือถือ.............................โทรสาร………………....………….อีเมล.................................................................. 
 

 ขาพเจามีความประสงคจะขอปลดหนี้สิน  จากสาขาวิชาเคมี  คณะวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี  

มหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร  เพื่อทําเรื่องสําเร็จการศึกษา  ทั้งน้ี  ขาพเจาขอรับรองวาไดสง  � อุปกรณ   

� สารเคมี  � เครื่องมือวิทยาศาสตร  � อื่น ๆ (ระบุ)....................................................................................... 

ที่ไดยืมจากสาขาวิชาเคมี  เพื่อทํา  � วิจัย  � โครงงานวิทยาศาสตร  � อื่น ๆ (ระบุ)...................................... 
ครบแลว 
 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
 
          ลงช่ือ........................................................ผูขอปลดหน้ีสิน 
                (.......................................................) 
          ตําแหนง.................................................. 
 

 

 

ความเห็นของ 
ผูดูแลหองปฏิบัติการเคมี (อาคาร 6) 

 
..........………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
 

…………………………………… 
(……………………………...…..) 

ตําแหนง.................................. 
……....…/…………../…….…… 

ความเห็นของ 
ผูดูแลหองปฏิบัติการเคมี (อาคาร 9) 

 
.............……………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
 

…………………………………… 
(……………………………...…..) 

ตําแหนง.................................. 
……....…/…………../…….…… 

ความเห็นของ 
ประธานสาขาวิชาเคมี 

 
..........………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
 
 

…………………………………… 
(……………………………...…..) 
……....…/…………../…….…… 


