
แบบฟอร์มการจองห้องประชุม/จัดกิจกรรม 
ในพื้นที่เรียนรู้วิทยาศาสตร์ (Science Learning Space) 

อาคาร 8 คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี 
มหาวิทยาลัยราชภัฏพระนคร 

 
วันท่ี _______ เดือน ________________ พ.ศ. _____________ 

 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลผู้ขอใช้บริการ 
ช่ือ-สกุล __________________________________  เบอร์ติดตอ่ _________________ 
อีเมล ____________________________________ 
 อาจารย์ สาขาวิชา _______________________ 
 นักศึกษา สาขาวิชา ______________________  รหัสนักศึกษา ________________ 
 เจ้าหน้าท่ี 
 

ส่วนที่ 2 รายละเอียดการจอง 
หัวข้อ/วัตถุประสงค์การจอง_______________________________________________ 
จ านวนผู้เข้าร่วม _______คน  วันท่ีประชุม/จดักิจกรรม ____ / _______ / _____  เวลา
ตั้งแต_่________น. ถึง_________น.  
ห้องที่ขอใช้   ห้อง LS1    ห้อง LS2  (ห้อง LS1 และ LS2 ผู้เข้าร่วมจ านวน 4 - 8 คน)  

 ห้อง LS3 (ผู้เข้าร่วมจ านวน 10 - 16 คน) 
***ตรวจสอบสถานะห้องว่างได้ที่ scipnrulearningspace.skedda.com 
 

ลงช่ือ _____________________________ ผู้ขอใช้บริการ 
                        (                                               )  

 

ส่วนที่ 3 ส าหรับเจ้าหน้าที่ 
 อนุญาต และบันทึกลงระบบการจองแล้ว 
 ไม่อนุญาต เนื่องจาก _________________________________________________ 
                                       

                                      ลงช่ือ _____________________________ ผู้รับเรื่อง 
                            (                                               ) 
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