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ใบคำร้องขอสมัครสมาชิก


รับชมรายการโทรทัศน์เพื่อการศึกษาผ่านดาวเทียมของมหาวิทยาลัยรามคำแหง 


RU TV  (Ramkhamhaeng University Satellite Television)






                 วันที่..................เดือน.....................พ.ศ....................
เรื่อง ขอสมัครสมาชิกรับชมรายการโทรทัศน์เพื่อการศึกษาผ่านดาวเทียมของมหาวิทยาลัยรามคำแหง 
เรียน อธิการบดี (ผ่าน ...................................................)

ข้าพเจ้า...........................................................................................................................................................
ชื่อหน่วยงาน/สถานที่................................................................................. เลขที่........................................................
อาคาร................................................ถนน..................................................ตำบล/แขวง..............................................
อำเภอ/เขต.........................................จังหวัด..............................................รหัสไปรษณีย์...........................................
รายชื่อผู้ประสานงาน.................................................โทรศัพท์....................................มือถือ......................................
e-mail..........................................................







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







 (...........................................................................)                         
ประเภท/ระดับของการรับชมเพื่อการศึกษา

( ประถม 
 
   

( มัธยม

   


( อบต.



(อื่นๆ..........................
**หมายเหตุ    การรับชมรายการโทรทัศน์เพื่อการศึกษาผ่านดาวเทียมของมหาวิทยาลัยรามคำแหง           ต้องมีอุปกรณ์ในการรับชม     ดังรายการต่อไปนี้  (กรุณาแนบแผนที่สถานที่ที่ต้องการติดตั้ง)

1.จานรับสัญญาณแบบตะแกรงขนาด 7 ฟุต พร้อม LNBF ระบบ C-Band  
4,708 บาท

2.สายสัญญาณ RG-6 ยาว 30 เมตร




   428 บาท

3.กล่องรับสัญญาณ (Receiver C-Band)




5,457 บาท

4.ค่าติดตั้ง






5,350 บาท
***หมายเหตุ   กรุณาส่งใบคำร้องขอสมัครสมาชิก ที่ ฝ่ายวิชาการ โรงเรียนสาธิต มหาวิทยาลัยรามคำแหง (ฝ่ายประถม) หัวหมาก บางกะปิ กรุงเทพฯ 10240  หรือส่งแฟลกซ์ที่ 02-310-8599 ต่อ 1019    

�





สำหรับเจ้าหน้าที่


	คำสั่ง		( อนุญาต  	( ไม่อนุญาต  


	........................................................................................................................................................


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


			        (...................................................................................................)








