
 
 

ใบสำคัญรบัเงิน 

โรงเรียนอนุบาลเทศบาลนครภูเก็ต สังกัดสำนักการศึกษา เทศบาลนครภูเก็ต 
 

       วันท่ี……………เดือนมีนาคม พ.ศ. 2565 
 
 ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)…………………………………………………………………………………………………….. 
อยู่บ้านเลขท่ี………………………………….ถนน………………………………………...ตำบล………………………………………….. 
อำเภอ…………………………………………..จังหวัด………………………………………รหัสไปรษณีย์………………………………. 
เบอร์โทรศัพท์………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
ผู้ปกครองนักเรียนช่ือ (ด.ช. / ด.ญ.)……………………………………………………………………………………………………….. 
ระดับช้ันอนุบาล …………../………… 
 
 ได้รับค่าอาหารกลางวันในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด 19) 
ระหว่างว ันที ่  15 – 31 มกราคม 2565 จำนวน 11 ว ัน จากโรงเร ียนอนุบาลเทศบาลนครภ ู เก็ต                          
เป็นเงินท้ังส้ิน 220 บาท (สองร้อยยี่สิบบาทถ้วน) เรียบร้อยแล้ว 
 
 
   ลงช่ือ……………………………………………………………ผู้ปกครอง   
        (......................................................................) 
                       ผู้รับเงิน 
 
 
   ลงช่ือ……………………………………………………………ครูประจำช้ัน  
        (......................................................................) 
                กรรมการจ่ายเงิน 
 
 
 
 
พร้อมแนบสำเนาบัตรประชาชนผู้ปกครองมาด้วย 1 ฉบับ 



 
 

ใบสำคัญรบัเงิน 

โรงเรียนอนุบาลเทศบาลนครภูเก็ต สังกัดสำนักการศึกษา เทศบาลนครภูเก็ต 
 

       วันท่ี……………เดือนมีนาคม  พ.ศ. 2565 
 
 ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)…………………………………………………………………………………………………….. 
อยู่บ้านเลขท่ี………………………………….ถนน………………………………………...ตำบล………………………………………….. 
อำเภอ…………………………………………..จังหวัด………………………………………รหัสไปรษณีย์………………………………. 
เบอร์โทรศัพท์………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
ผู้ปกครองนักเรียนช่ือ (ด.ช. / ด.ญ.)……………………………………………………………………………………………………….. 
ระดับช้ันอนุบาล …………../………… 
 
 ได้รับค่าอาหารกลางวันในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด 19) 
ระหว่างวันที ่ 10 – 25 กุมภาพันธ์  2565 จำนวน 11 ว ัน จากโรงเร ียนอนุบาลเทศบาลนครภูเก็ต                          
เป็นเงินท้ังส้ิน 220 บาท (สองร้อยยี่สิบบาทถ้วน) เรียบร้อยแล้ว 
 
 
   ลงช่ือ……………………………………………………………ผู้ปกครอง   
        (......................................................................) 
                       ผู้รับเงิน 
 
 
   ลงช่ือ……………………………………………………………ครูประจำช้ัน  
        (......................................................................) 
                กรรมการจ่ายเงิน 
 
 
 
 
พร้อมแนบสำเนาบัตรประชาชนผู้ปกครองมาด้วย 1 ฉบับ 


