
 

    ใบขอเบิกวัสดสุ ำนักงำน 
ส่วนรำชกำร    คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี    วันที่ ............ เดือน ............................ พ.ศ. ....................  
เรื่อง    ขอเบิกวัสดุส านักงาน 
เรียน    คณบดีคณะวิทยาศาสตร์  
 ด้วย........................................................................ ต าแหน่ง ........................................  สังกัด..........................โทร............
มีความประสงค์ขอเบิกวัสดุส านักงานตามรายการในตาราง เพ่ือ.........................................................................................................  
 

ล ำดับที ่ รำยกำร/ขนำด/ลักษณะ จ ำนวน หมำยเหต ุ

    

    

    

    

    

    

    

    
 
จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา  

(ลงชื่อ) ................................................ ผู้ขอเบิกวัสดุ 
(..............................................) 

 

1) ควำมเห็นของหัวหน้ำภำค/หัวหน้ำงำน 
 เห็นควรอนุมัต ิ
 ไม่เห็นควรอนุมัติ เนื่องจาก.......................................... 
.......................................................................................... 
............................................................................................ 
 
                   (ลงชื่อ)................................................... 
                        (.................................................) 
                       วันที่ ............................................... 

2) ควำมเห็นของหัวหน้ำหน่วยพัสดุ 
 เห็นควรอนุมัต ิ
 ไม่เห็นควรอนุมัติ  เนื่องจาก......................  
.................................................................................
....................................................................... 
 
 
              (ลงชื่อ).....................................ผู้อนุมัติ 
                       (คณบดีคณะวิทยาศาสตร์.) 
                 วันที ่....................................... 

 ไดร้ับวัสดคุรบทุกรายการแล้ว  
 
          
 (ลงชื่อ).....................................ผูข้อเบิกวัสด ุ
           (......................................................) 
                วันที่ .................................. 

 
        (ลงชื่อ)........................................ผูจ้่ายวัสด ุ
             (....................................................) 
                   วันที่ ................................... 

หมำยเหตุ  งานพัสดจุะด าเนินการเบิกจ่ายวัสดุในวันราชการเวลา 8.30-12.00 น. และ 13.00-16.30 น. เท่านั้น 


