
แบบแจ้งความประสงคบ์ริจาคเงิน 

เขียนที่                                            . 
วันที่          เดือน                 พ.ศ.        . 

 
เรียน อธิการบดีมหาวทิยาลัยวลัยลักษณ ์

 ข้าพเจ้า                                                                            ที่อยู่ บ้านเลขที่                .   
หมู่ที่         ตําบล/แขวง                           ถนน                        อําเภอ/เขต                              . 
จังหวัด                                                รหสัไปรษณีย์                       โทรศพัท์                        . 
สถานที่ทํางาน                                                                         เลขที่               หมู่ที ่            . 
ตําบล/แขวง                                 ถนน                               อําเภอ/เขต                                . 
จังหวัด                                                  รหสัไปรษณีย์                       โทรศัพท์                      . 

 มีความประสงค์บริจาคเงินให้มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ ตามรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
   ทุนการศึกษา จํานวนเงิน                                                  บาท ดังนี้ 
   ใหแ้ก่นักศึกษาที่เรียนดี โดยมีเงื่อนไข                                                               . 
   ใหแ้ก่นักศึกษาที่ขาดแคลนทุนทรัพย์ โดยมีเงื่อนไข                                               . 
   เพื่อต้ังเป็นกองทุนชื่อ                                      .โดยมีเงื่อนไข                           . 

 เพื่อสมทบทุนกองทุนชื่อ                                                                              . 
 อ่ืนๆ                                                                                                      . 

   ทุนการวิจัย จํานวนเงิน                                            บาท  
   เพื่อใช้ในกิจการของมหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ จํานวนเงิน                                          บาท  
   อ่ืนๆ (ระบุ)                                                                                             . 

 ข้าพเจ้ามีความประสงค์ที่จะส่งมอบเงินบริจาคโดย 
 ส่งมอบด้วยตนเองที่ส่วนการเงินและบัญชี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์  
ในวัน/เวลา                                                                                              .                    

   ให้เจ้าหนา้ที่ไปรับมอบจากข้าพเจ้าในวัน/เวลา                ณ สถานที่                              .                    
   ให้นักศึกษาผู้รับทุนมารบัจากข้าพเจ้าในวัน/เวลา               ณ สถานที่                            .    
   อ่ืนๆ (ระบุรายละเอียด                                                                                      .   
 
 
 
     ลงชื่อ                                   ผู้แจ้งความประสงค์บริจาค 
                (                                   )       
 


