ใบจองหอพัก
ศูนย์การศึกษานอกโรงเรียนภาคกลาง
เขียนที่  บ้านเลขที่ ................ หมู่ ........ ถนน......................................... ตำบล/แขวง .........
...................................  อำเภอ/ เขต......................................................... จังหวัด ............
............................................รหัสไปรษณีย์ .................... โทรศัพท์ .....................................
แฟกซ์ ....................................................... 




วันที่ ............. เดือน ............................. พ.ศ. 25.............
เรียน  ผู้อำนวยการศูนย์การศึกษานอกโรงเรียนภาคกลาง
ข้าพเจ้า  นาย/นาง/นางสาว ............................................... นามสกุล .........................
................................ มีความประสงค์ ขอจองหอพัก        ( ห้องรวมแอร์ จำนวน  ..................
.  เตียง      ( ห้องรวมพัดลม จำนวน ...................... เตียง  ระหว่างวันที่ ................  เดือน ......
 ................................................. พ.ศ. 25 ........      ถึง วันที่ ............ เดือน .............................
   . พ.ศ. 25 ..............  จำนวน ......................... คืน    คิดเป็นเงิน ..................................... บาท (............................................................................................................................) 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา





ลงชื่อ ...................................................................




(............................................................................)
หมายเหตุ
1. ห้องรวมแอร์ ค่าที่พัก คืนละ 100 บาท /เตียง
2. ห้องรวมพัดลม  ค่าที่พัก คืนละ 50 บาท/เตียง

