
  โครงการ “กล่องยูเอชที รีไซเคิลได้” 

 

  รายละเอียดข้อมูลภาคีเครอืข่ายสถานศึกษา 
 

ชื่อโรงเรียน............................................................................................................... ..........................................................  

เลขที่.....................ซอย............................................ถนน ..............................................ต ำบล/แขวง................................ 

อ ำเภอ/เขต...................................................... จังหวัด........................................................รหัสไปรษณีย์......................... 

Website http://.................................................................. ....................... โทรศัพท์...................................................... 

โทรสำร .............................................................................  E-mail.................................................................................. 

ชื่อผู้บริหำร (นำย/นำง/นำงสำว)..............................................................................ต ำแหน่ง............................................ 

ผู้ประสำนงำนโครงกำร (นำย/นำง/นำงสำว)............................................................ต ำแหน่ง...................... ...................... 

โทรศัพท์ที่ติดต่อสะดวก............................................................E-mail………………………………………...…………………… 

แผนที่โรงเรียน (พอสังเขป) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ส่วนที่ 1 ข้อมูลพื้นฐาน 

1. ระดับกำรศึกษำท่ีเปิดสอน  (ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

 1. อนุบำล  2. ประถมศึกษำ        3.มัธยมศึกษำตอนต้น  4. มัธยมศึกษำตอนปลำย  

 5. อ่ืนๆ.................................. 

2. จ ำนวนครู ................. คน 

3. จ ำนวนห้องเรียน  .................  ห้อง 

4. จ ำนวนนักเรียนทั้งหมด ................. คน   จ ำนวนนักเรียนเฉลี่ยต่อห้อง..................คน / ห้อง 

5. ที่โรงเรียนมีกำรคัดแยกขยะ (วัสดุเหลือใช้) หรือไม่ 

  1. มี โดย  จัดตั้งธนำคำรขยะ บุคลำกรรวบรวมไว้ขำยเอง  โรงเรียนขำยให้กับซำเล้ง 

   อ่ืนๆ............................................................................................................................. ............. 

   ขยะที่แยกได้แก่................................................................................................... .....................  

  2. ไม่มีกำรคัดแยก   

ส่วนที่ 2 ข้อมูลการใช้กล่องยูเอชที 

1. นักเรียนในโรงเรียนของท่ำนดื่มนมที่โรงเรียนหรือไม่ 

 1.ไม่ดื่ม    

 2. ดื่ม โดย 

  น ำนมมำดื่มเอง 

  ทำงโรงเรียนเป็นคนจัดให้      วันละ......................รอบ 

2. นมที่โรงเรียนจัดให้ใช้บรรจุภัณฑ์อะไร 

  1.กล่อง (UHT)   2.ถุง   3.แก้ว(ชงเอง)   4. ขวด  5. อ่ืนๆ................. 

3. ในโรงเรียนมีกำรจ ำหน่ำยเครื่องดื่มบรรจุกล่องประเภทอ่ืนเช่น น้ ำผลไม้ นมเปรี้ยว ด้วยหรือไม่  

  1. ไม่มี  2. มี จ ำนวนประมำณ........กล่องต่อวัน 

4. นักเรียนระดับใดบ้ำงท่ีดื่มนมกล่อง 

  1. อนุบำล  2. ประถมต้น   3. ประถมปลำย   4. อ่ืนๆ(ระบุ).................................................. 

5. ปริมำณกล่องนม / กล่องเครื่องดื่ม ที่เกิดขึ้นในโรงเรียนต่อวัน จ ำนวนประมำณ.......................กล่อง 

6. ท่ำนจัดกำรกับ กล่องยูเอชที ภำยในโรงเรียนอย่ำงไร 

  1. ทิ้งเลย  2. เก็บไว้ขำย โดย......................................................................................................   

 3. อื่นๆ (ระบุ).................................................................................................................... .......................... 

7. โรงเรียนเคยเข้าร่วมโครงการที่เก่ียวข้องกับกำรลดปริมำณขยะหรือไม่ อย่ำงไร  โปรดระบุ 

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

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

 

 

 

 

กรุณำส่งใบสมัครมำที่  ศูนย์ประสานงานโครงการ  “ กลุ่องยูเอชที รีไซเคิลได้ ” 

เลขที่ 32 ปากซอยสุขุมวิท 101/1  แขวงบางนา เขตบางนา กรุงเทพ 10260  หรือ โทรสาร 02-747-8818    

หำกท่ำนต้องกำรข้อมูลเพิ่มเติม สอบถำมได้ที่ เจ้ำหน้ำท่ีประสำนงำนโครงกำร : นภิาพร ผ้าห่อ โทร : 091-119-2346 

***** ขอขอบพระคุณท่ำนมำ ณ ที่น้ี ***** 
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