
 

ใบสมัครส่งผลงานเข้าประกวดตราสัญลักษณ(์Logo) 

งานเฉลิมฉลองครอบคอบ 20 ปี 

คณะสัตวแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีมหานคร 
เลขที ่                . 
 

ผู้ส่งผลงานเข้าประกวด : ชื่อ-สกุล          

สถานภาพ: 

นักศึกษา ระดับ  ปริญญาตรี  ปริญญาโท รหัสนักศึกษา  ช้ันปีที่    

บุคลากรภายในคณะฯ ต าแหน่งงาน         

ศษิย์เก่าคณะสัตวแพทยศาสตร์ มทม. รุ่นที่จบ  ปีการศึกษาที่จบ   

ที่อยู่ที่สามารถติดต่อได้สะดวก: 

 เลขที่   หมูบ่้าน/อาคาร    หมูท่ี ่   ถนน.     

แขวง/ต าบล   เขต/อ าเภอ   จังหวัด      

รหัสไปรษณีย์   หมายเลขโทรศัพท์   มอืถือ     

E-mail address:      

ค าอธิบายภาพ: 

             

             

             

             

             

             

             

             

              

ข้าพเจ้าได้รับทราบรายละเอียดเงื่อนไขการส่งผลงานเข้าประกวดแล้ว จงึขอสง่ผลงานออกแบบตรา

สัญลักษณ์เข้าร่วมประกวด และขอรับรองว่าผลงานนีไ้ม่ได้ละเมดิลิขสิทธิ์ของผูอ้ื่นรวมถึงยังไม่เคยได้รับรางวัล

จากที่อื่นมาก่อน  พร้อมกันนีข้้าพเจ้าได้แนบ ไฟล์ภาพต้นฉบับในรูปแบบ CD หรอื DVD และ 

ภาพพิมพ์ตน้ฉบับ จ านวน ภาพ มาพร้อมกับใบสมัครนีแ้ล้ว 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ :  

    ลงช่ือ              ผูร้ับใบสมัคร 

 (    ) 

วันที่ เดือน   พ.ศ.   

ลงช่ือ     ผูส้มัคร 

(    ) 

วันที ่ เดือน   พ.ศ.   

 


