
โครงการ ณ  
ช่วงเวลาการเดินทางไปปฏิบัติงานระหว่างวันท่ี ถึงวันท่ี

ล าดับ ช่ือ - นามสกุล ต าแหน่ง ระดับ  ค่าเบ้ียเล้ียง  ค่าท่ีพัก
 ค่า

ยานพาหนะ
 ค่าใช้จ่ายอ่ืน  รวม แหล่งเงิน

              

              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              
              

              

หมายเหตุ

รวมท้ังส้ิน

มหาวิทยาลัยทักษิณ
ประมาณการค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปปฏิบัติงาน

(....................................................)
ผู้ประมาณการค่าใช้จ่าย


