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1. จำนวนบุคลากร.................คน (คณะกรรมการ  ผู้ประสาน อาจารย์  บุคลากร)
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คณะ..............................................................
ขอความอนุเคราะห์นิสิตเข้าร่วมอย่างน้อย 70 คนต่อคณะหรือหากมีจำนวนมากกว่า 70 คน ติดต่อคุณภาณุวัฒน์  สว่างแสง โทร 1202-4  กองบริการการศึกษา
	ลำดับ
	ชื่อ-สกุล
	ชั้นปี
	เบอร์โทรศัพท์
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