
 

แบบฟอร์มยืม-คืน อุปกรณ์โสตฯ 
 คณะสารสนเทศและการสื่อสาร มหาวทิยาลัยแม่โจ้    

ส่วนที่ 1 รายการอุปกรณ์โสต ฯ ทีข่อยืม 
 

วันท่ี..........เดือน..........................พ.ศ............... 
 ข้าพเจ้า นาย, นาง,นางสาว..............................................ต าแหน่ง......................................สังกัด................................................... 
มีความประสงค์ขอยืม/ขอคืนอุปกรณโ์สตฯ ตามรายการต่อไปนี้เพื่อน าไปใช้งานราชการเกี่ยวกับ.................................................................. 
........................................................................................................................................................................................................................
.......... 
จากวันที.่..........................................ถึงวันท่ี..................................... เบอร์โทรติดต่อ ............................................................................. 
  

ล าดับที ่ รายการ จ านวน หน่วยนับ รหัสครุภณัฑ์ (ถ้ามี) หมายเหต ุ
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
 
 
 

 
1.ผูย้ืม/ผู้รับอุปกรณโ์สต ฯ     
  
             ลงช่ือ.............................................................. 

 (..................................................)  
 ................./..................../................  
เวลา............................................ น. 

 
 

  
 2.อาจารย์ที่ปรึกษา/ประจ าวิชาทีส่อน 
 

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

                     ................./..................../................ 
          เวลา............................................ น. 

   
3.เจ้าหน้าท่ีผู้ตรวจสอบ/ผูจ้่ายอุปกรณ์โสต ฯ 
 
            อยู่ในสภาพพร้อมใช้งาน 
            ไม่พร้อมใช้งาน เนื่องจาก 
..................................................................................................
..................................................................................................
.................................................................................................. 
 
             ช่ือ  ..................................................  

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

                 เวลา............................................ น. 

   
4. ผู้อ านวยการส านักงานคณบด ี
 
   ความเห็น
...................................................................................................... 
……………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………..…
……………………………………………………………………….………………… 
 
                   ลงช่ือ .............................................................. 

(นางศิริพรรณ   ขยัน) 
ผู้อ านวยการส านักงานคณบด ี

................./..................../................ 
 เวลา............................................ น. 

 
 



 
  ส่วนที่ 2  การรับอุปกรณ์โสต ฯ 
 

 
5 .ผู้ยืม/ผู้รับวัสดุ อุปกรณ์โสต ฯ  
     
       ข้าพเจ้าได้ตรวจรับอุปกรณโ์สต ฯ ตามรายการที่ขอยืม ซึ่งอยู่ในสภาพสมบูรณ์ ถ้าหากเกดิ ความเสียหายแก่อุปกรณ์โสต ฯ ที่
ข้าพเจ้ายินยอมชดใช้ในความเสียหายต่างๆ ที่เกดิขึ้นกับอุปกรณโ์สต ฯ ที่ยืม 
 
                                                                           ลงช่ือ …………………………………………………………………… 

                                                           (..................................................)  
                                                          ................./..................../................  
                                                          เวลา............................................ น. 

   
 

 
 

ส่วนที่ 3  ส่งคืนอุปกรณ์โสต ฯ  
 
 
1. เจ้าหน้าท่ีผู้ตรวจสอบ/ผูร้ับคืนอุปกรณ์โสต ฯ  
         อยู่ในสภาพใช้งานได้ปรกต ิ
         ไม่สามารถใช้งานได้ เนื่องจาก 
..................................................................................................
..................................................................................................   
                 

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

................./..................../................ 
เวลา............................................ น. 

 

  
2. ผูส้่งคืนอุปกรณโ์สต ฯ      
 
                 ลงช่ือ ……………………..……………….....…. 
 

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

                    เวลา............................................ น. 

 
 
หมายเหตุ   
- นักศึกษาวางบัตรประจ าตัวนักศกึษาหรือบัตรประชาชนแนบทุกครั้งท่ียืมอุปกรณโ์สต ฯ  
- นักศึกษาท่ีขอยืมอุปกรณ์โสต ฯ จะต้องมีอาจารย์ที่ปรึกษา หรืออาจารยผ์ู้สอนในรายวิชาลงนามเป็นผู้ควบคมุดูแลการน าไปใช้งาน
อุปกรณ์โสต ฯ นั้น ๆ 
- ผู้ยืมจะต้องยินยอมรบัผิดชอบอปุกรณ์โสต ฯ ที่ยืม หากเกิดการช ารุด สญูหาย และหากมีค่าใช้จ่ายจากการ ช ารุด  สูญหาย  ผูย้ืมจะต้อง
ชดใช้เป็นอุปกรณ์โสต ฯ ที่เป็นประเภทเดียวกัน   
- การยืมอุปกรณ์โสต ฯ ต้องด าเนนิการยืมล่วงหน้าอย่างน้อย 3 วันท าการ 
- เมื่อใช้อุปกรณ์โสต ฯ แล้วเสรจ็ จะต้องส่งคืน ตามสภาพเดิม ตามวัน เวลา ท่ีก าหนด 
- ก่อนน าอุปกรณ์โสต ฯ ออกไปใช้งานให้ด าเนินการตรวจสอบการท างานของอุปกรณ์ที่ยืมก่อนทุกครั้ง 


