
เลขท่ีใบอนุญาต ชม.11/2546 เลขท่ีใบเสร็จ

สมาคมบริหารการพยาบาล
110 ถนนอินทวโรรส ต.ศรีภูมิ อ.เมือง จ.เชียงใหม่ 50200  โทรศัพท์ 0-5393 5021, 0-5393 5048 

ใบเสร็จรับเงิน

วันที่

ไดรับเงินค่า  ลงทะเบียนประชุมวิชาการสมาคมบริหารการพยาบาล ประจำปี 2568 วันที่ 17 - 18 กรกฎาคม 2568 

จาก

ที่อยู่

จำนวนเงิน   ไว้เป็นการถูกต้องแล้ว 

ลงชื่อ ................................................................ผู้รบัเงิน 

              (นางกุลวดี อภิชาติบุตร) 

 เหรญัญิก 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

เลขท่ีใบอนุญาต ชม.11/2546 เลขท่ีใบเสร็จ

สมาคมบริหารการพยาบาล
110 ถนนอินทวโรรส ต.ศรีภูมิ อ.เมือง จ.เชียงใหม่ 50200  โทรศัพท์ 0-5393 5021, 0-5393 5048 

สำเนาคู่ฉบับ

จาก

ท่ีอยู่

จำนวนเงิน   ไว้เป็นการถูกต้องแล้ว 

ลงชื่อ ................................................................ผู้รบัเงิน 

 เหรญัญิก 

2568-3-000001

2568-3-000001

ต.หัวเวียง อ.เมืองลำปาง จ.ลำปาง 52000

1,000

1,000

(หนึ่งพันบาทถ้วน)

(หนึ่งพันบาทถ้วน)

นาย ธนภูมิ พิจิตรเจริญวงศ

โรงพยาบาลลําปาง เลขที่ 280 ถนน พหลโยธิน

 ต.หัวเวียง อ.เมืองลำปาง จ.ลำปาง 52000

นาย ธนภูมิ พิจิตรเจริญวงศ

โรงพยาบาลลําปาง เลขที่ 280 ถนน พหลโยธิน

วันที่ 17 กรกฎาคม 2568 

ไดรับเงินค่า  ลงทะเบียนประชุมวิชาการสมาคมบริหารการพยาบาล ประจำปี 2568 วันที่ 17 - 18 กรกฎาคม 2568 

วันที่ 17 กรกฎาคม 2568 วันที่

              (นางกุลวดี อภิชาติบุตร) 




