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  แบบฟอร์มการขอรับบริการใช้เครื่องมือหรืออุปกรณ์วิเคราะห์ 
 

เรียน รองคณบดีฝ่ายวิจัยและอุตสาหกรรม 
  

 ข้าพเจ้า ดร. ศิรดา สังสินชัย หน่วยงาน คณะอุตสาหกรรมอาหาร สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกล้าเจ้าคุณ
ทหารลาดกระบัง ที่อยู ่เลขที่ 1 ซอยฉลองกรุง 1 ถ.ฉลองกรุง แขวงลาดกระบัง เขตลาดกระบัง จังหวัด
กรุงเทพมหานคร รหัสไปรษณีย ์10520 โทรศัพท์ (มือถือ) 0982319552 
E-mail    sirada.su@kmitl.ac.th 
 

 1.  ระบุเครื่องมือหรืออุปกรณ์ที่ต้องการขอใช ้Rheometer 
 2.  วัตถุประสงค์ในการใช้เครื่องมือหรืออุปกรณ์ เพื่อหาค่า viscosity และ viscoelasticity 
 3.  ระยะเวลาที่ต้องการใช ้26 กรกฎาคม 2566, 2 สิงหาคม 2566 และ 9 สิงหาคม 2566 
 4.  อาจารย์ทีป่รึกษา -   

  

 ออกใบเสร็จรับเงินในนาม โครงการ นวัตกรรมอาหารส าหรับผู้สูงอายุเพ่ือจุดประสงค์การผลิตในระดับ
อุตสาหกรรม ภาควิชาวิศวกรรมเคมี คณะวิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ เลขที่ 50 ถ. งามวงศ์วาน 
แขวงลาดยาว เขตจตุจักร กรงุเทพฯ 10900 
เลขประจ าตัวผู้เสียภาษี 0994000159382  
 

 ใบเสร็จรับเงิน             มารับด้วยตนเอง           ส่งทางไปรษณีย์ 
 

 ที่อยู่ในการจัดส่งไปรษณีย์........................................................................................................................... 
 .................................................................................................................................................................... 
 
 
 

 เงื่อนไข 1.    คา่ใช้จา่ยที่เกิดขึ้นจากการรับบริการ  ขา้พเจา้ยนิดีช าระค่าบรกิารทุกประการ 
2. การวิเคราะห์ การใช้เครื่องมือ ให้เปน็ไปตามระเบียบและเงื่อนไขของคณะ หรือการตกลงเป็นกรณี ๆ ไป 
3. ถ้ามีความเสียหายที่เกิดเนื่องจากการใช้เครื่องมอืของข้าพเจา้ ข้าพเจา้ยนิดีจะชดใช้ค่าเสียหายท่ีเกิดขึ้น 

 
 

                                    ลงชื่อ............. ............ผู้ขอรับบริการ 
                                          (       ดร. ศิรดา   สังสนิชัย                  ) 

                                  วันที ่ 19   เดอืน  กรกฎาคม   พ.ศ. 2566 
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