
    
 

บันทึกข้อความ 
 

หน่วยงาน    งานศูนย์วิจัยและพัฒนาทางอุตสาหกรรมอาหาร  คณะอุตสาหกรรมอาหาร   โทร. 084-9034234  

ที่    อว 7014/                                           วันที่         

เร่ือง  ขอเสนอพิจารณาค่าใช้จ่ายในการใช้บริการเคร่ืองมือวิทยาศาสตร์กรณีพิเศษ 

เรียน   คณบดีคณะอุตสาหกรรมอาหาร 
 

 ข้าพเจ้า นาย/นางสาว …………........…….……....…………...….. นามสกุล ..……………..........…………….........…… 

นักศึกษาระดับ  ปริญญาตรี   ปริญญาโท   ปริญญาเอก หลักสูตร ............................................................... 

สาขาวิชา .................................................................................... ชั้นปีที่ .…….… มีความประสงค์จะใช้บริการเคร่ืองมือ  

 Air Blast Chiller & Freezer (Kolkteck/ SFC-50-5E)   Freeze dryer 1 (Kinect/ LD0.5)  

 Freeze dryer 2 (Scanvac Coolsafe)     Steam Retort (OMF/90ROFM)  

 Rotary water spray retort (OMF/ PP500R)    ชุดบรรจุอาหารกระป๋อง  

 Super critical fluid extraction     เครื่องพาสเจอร์ไรซ์น้้าผลไม้  

ของศูนย์วิจัยและพัฒนาทางอุตสาหกรรมอาหาร เพื่อใช้ ในการท้าปัญหาพิเศษ/วิทยานิพนธ์ในหัวข้อเรื่อง 

…….............…………………………………........................………. ภายใต้การก้ากับดูแลของอาจารย์ที่ปรึกษา (ชื่อ-นามสกุล) 

......................................................................................................................... โดยการท าปัญหาพิเศษ/วิทยานิพนธ์นี ้ 

 อาจารย์ที่ปรึกษามีทนุจาก ………………........................................................................................................  

  อาจารย์ที่ปรึกษาไม่มีทุน สนับสนุนในการท าปัญหาพิเศษ/วิทยานิพนธ์ในหัวข้อเรื่องดังกล่าว  

โดยตามประกาศคณะอุตสาหกรรมอาหาร สถาบันเทคโนโลยี พระจอมเกล้าฯ ลาดกระบัง เรื่อง          

อัตราค่าใช้บริการเครื่องมือวิทยาศาสตร์ ของศูนย์วิจัยและพัฒนาทางอุตสาหกรรมอาหาร พ .ศ.2564 ลงวันที่       

20 ธันวาคม พ.ศ.2564 นั้น ข้าพเจ้าต้องช้าระอัตราค่าบริการเครื่องมือเพื่อท้าปัญหาพิเศษ/วิทยานิพนธ์ ทั้งหมดเป็น

จ้านวนเงิน ……….......…...………. บาท ( ……............................….......………. บาทถ้วน) โดยเวลาที่ใช้เครื่องดังกล่าว        

ทั้งหมด …………………...……… ชั่วโมง/คร้ัง/วัน  

แต่เนื่องด้วย (เหตุผลความจ้าเป็น) ................................................................................................................... 

ท้าให้ข้าพเจ้าไม่สามารถช้าระค่าบริการเต็มจ้านวนได้ ข้าพเจ้าจึงขอความอนุเคราะห์ เสนอพิจารณาค่าใช้จ่ายในการ

ใช้บริการเคร่ืองมือวิทยาศาสตร์ให้กับการปฎิบัติงานของข้าพเจ้าเป็นกรณีพิเศษด้วย  

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดทราบและพิจารณาให้ความอนุเคราะห์ดังกล่าวด้วย 
 

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

      นักศึกษา 
   ………. /……………………/…………     

 
                                                           รับทราบและรับรองข้อมูลถูกต้องเป็นความจริงทุกประการ 
 

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

 อาจารย์ที่ปรึกษา 
   ………. /……………………/…………         

                       

การพัฒนาและปรับปรุงคุณภาพผลิตภัณฑ์ไข่เทียมทรงเครื่องไร้สารก่อภูมิแพ้จากถั่วลูกไก่ด้วยสารไฮโดรคอลลอยด์

/ พนิด อ่อนน้
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การจดักาารความปลอดภภยัอาห 2
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