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รหัสเอกสาร 

             
ใบสมัครเข้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพต าราและหนังสือที่ใช้ประกอบการเรียนการสอน  

ประจ าปีการศึกษา 2560 
 

ดว้ย (ช่ือ-สกุล).....................................................................ต าแหน่ง........................................ 

หลักสูตร/สาขาวิชา.....................................................คณะ/สังกัด.......................................................... 

เบอร์โทรศัพท์ที่ติดต่อได้  โทรศัพท์ภายใน............................มือถือ......................................................... 

ขอน าผลงานวิชาการประเภท  

 ต าราวิชา................................................................................................................
  หนังสือเร่ือง............................................................................................................  

 

 ให้เสนอแนะผู้ทรงคุณวุฒภิายนอก (คุณสมบัติผู้ทรงคุณวุฒิ: ส าเร็จการศึกษาระดับปรญิญาเอก  

ต าแหน่งวิชาการระดับ รศ. ขึน้ไป) 

   1 .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . สั ง กั ด

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

   2. .....................................................................สังกัด............................................. 
 

โดยจุดมุ่งหมายในใบสมัครเข้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพต าราและหนังสือฯเพ่ือ (ตอบได้

มากกว่า 1 ข้อ) 

 1. ประกอบการเรียนการสอนภาคเรียนที่............ปีการศึกษา……………….. 

        วิชา..................................................................................................................... 

 2. ขอต าแหน่งทางวิชาการ (ผู้ช่วยศาสตราจารย์, รองศาสตราจารย์, ศาสตราจารย์) 

 3. อื่นๆ .................................................................................................................. 
         

 ทั้งน้ี ผู้ที่สมัครเข้าร่วมโครงการฯยินยอมปรับแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒ ิ  

ลงช่ือ …………………...……………………...…….….  ผู้สมัคร 

                           (.....................................................)  วันที่............./................/................ 

        

ลงช่ือ …………………...………………......……….….  คณบด/ีผู้อ านวยการศูนย์การศึกษา 

                          (.....................................................)    วันที่............./................/............... 


