
ใบสมัคร 

ขอรับเงินกองทุนสถาบันวิจัยแลพัฒนาแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 

ประเภท ดานการพัฒนาบุคลากร 

(ทุนสนับสนุนในการประชุม / สัมมนา / ประชุมเชิงปฏิบัติการ / ฝกอบรม) 

1. ขอมูลท่ัวไป 

 ขาพเจา ช่ือ      นามสกุล           

 ตําแหนง            ระดับ         อัตราเงินเดือน             บาท 

 สังกัด      โทรศัพท        โทรสาร      

 วัน เดือน ป  ท่ีเริ่มเขาปฏบัิติงานท่ีสถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก.      

 สังกัด      รวมระยะเวลาการปฏิบัติงานในสงักัดสถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก. 

 ถึงปจจุบัน    ป   เดือน   (นับถึงวันสมัครรับทุน) 

 ท่ีอยูปจจุบัน  บานเลขท่ี    หมูท่ี         ถนน    ตําบล/แขวง    

 อําเภอ/เขต                            จังหวัด     รหัสไปรษณีย     

 โทรศัพท                โทรสาร          

2.  ประเภทของการขอรับทุน 

    มีความประสงค จะขอรบัทุนจากกองทุนสงเสริมและพัฒนาบุคลากร สถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก. เพ่ือ  

        ฝกอบรม                                                                          ในประเทศ              ตางประเทศ 

                 ประชุม              สัมมนา             ประชุมเชิงปฏิบัติ                   ในประเทศ               ตางประเทศ 

3. รายละเอียดในการประชุม / สัมมนา / ประชุมเชิงปฏิบัติการ / ฝกอบรม 

    ประชุม / สมัมนา / ประชุมเชิงปฏิบัติการ / ฝกอบรม 

 ช่ือโครงการ           ประชุม            สัมมนา             ประชุมเชิงปฏิบัติการ               ฝกอบรม 

               

          ประเทศ     

  ตั้งแตวันท่ี        เดือน      พ.ศ.           ถึงวันท่ี    เดือน       พ.ศ.     

  ขอรับทุน          จํานวน      บาท  (    )        

        ขาพเจาไดรับทราบหลักเกณฑในการขอรับทุน  และไดแนบหลักฐาน / ใบเสร็จรับเงินเก่ียวกับคาใชจายของโครงการประชุม/

สัมมนา / ประชุมเชิงปฏิบัติการ / ฝกอบรม และแอกสารตาง ๆ  ตามท่ีกองทุนฯ กําหนดไวมาพรอมน้ี จํานวน    1   ชุด    มาเพ่ือ

ประกอบการพิจารณา 

                                                                                                ลงช่ือ      

                 (     ) 

                                                                                                วันท่ี      เดือน         พ.ศ. 
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     ความเห็นของผูบังคับบัญชาช้ันตน ( โปรดระบุประโยชนท่ีสํานักงาน / ฝาย จะไดรบั / ระบุการมสีวนรวมในงานสวนรวม

ของสํานักงาน/ฝาย  สถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก. มหาวิทยาลัยฯ ) 

               

               

               

                

               

  

                              ลงช่ือ       

                          (     ) 

        ตําแหนง                
 

       ความเห็นของผูบังคับบัญชาช้ันเหนือข้ึนไป ( โปรดระบุประโยชนท่ีสํานักงาน / ฝาย จะไดรับ / ระบุการมีสวนรวมใน

งานสวนรวมของมหาวิทยาลัยฯ สถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก. สํานักงาน / ฝาย) 

               

               

               

               

               

    

                 ลงช่ือ                           .                  
                                                                                     (รองศาสตราจารย ดร. ธงชัย สุวรรณสิชณน) 
                                                                     ตําแหนง      ผูอํานวยการสถาบันวิจัยและพัฒนาแหง มก. 
 
      ผลการพิจารณา 
 
        อนุมัติ      จํานวนเงิน   บาท            
     ไมอนุมัติ   เหตุผล              
        อ่ืน ๆ   (ระบุ)            
         
        ลงช่ือ       
               (     )
                                                                                    ประธานคณะกรรมการ 
 
 
        ลงช่ือ       
               (     )
                                                                                    กรรมการและเลขานุการ 
         
     


