RF 05.1_2565
แบบประวัติผู้วิจัยรูป (ถ้ามี)



1.	ชื่อ-นามสกุล (ภาษาไทย) ………………………………............................................................................ (ภาษาอังกฤษ) ..........................................................................................……………………………………
2.	ประวัติการศึกษา (โดยย่อ)
	…………………………………………………………………………………….……………
	…………………………………………………………………………………………………
3.	ประวัติการทำงาน (โดยย่อ)
	………………………………………………………………………………….………………
	…………………………………………………………………………………………………
4.	สาขาที่เชี่ยวชาญ ………………………………………………………………………..…………………………..…
5.   ตำแหน่ง ……………………………………………………………………………
6.	สังกัด 	………………………………………………………………………………
7.	สถานที่ติดต่อ	……………………………………………………………………………………..…………....
	เลขที่  ….……… ถนน …………………………….……… ตำบล/แขวง …………..……
	อำเภอ/เขต …………………..….… จังหวัด ………..……………….….
      รหัสไปรษณีย์ …….………..……….
	โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) ………………………(มือถือ) ………………………………………… E-mail Address …….....................................................................................
8.   ประวัติการอบรม Good Clinical Practice (GCP) 
	…………………………………………………….……………………………………………….………………………………
ผลงานวิจัย
9.	ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติและนานาชาติ
	………………………………………………………………….………………………………
	……………………………………………………………………………………………….…
10.	ผลงานอื่น ๆ เช่น นวัตกรรม สิทธิบัตร ฯลฯ
	……………………………………………………………………………….…………………

11.	รางวัลผลงานวิจัยที่เคยได้รับ
	………………………………………………………………….………………………………
12. งานวิจัยที่รับผิดชอบในปัจจุบัน
	………………………………………………………………….………………………………


สำนักงานพิจารณาโครงการวิจัย สถาบันบำราศนราดูร  เริ่มใช้   ตุลาคม 2565               หน้า 2 จาก 2หน้า

