
  

ใบสมัครเข้าร่วมอบรม 
“Synchrotron Radiation Applications on  

XAS Data Analysis and Introduction to XPS Technique” 
ระหว่างวันที่ 12-13 กันยายน 2561 

ณ อาคารฟิสิกส์ 2 ห้องประชุม 1 (PB2-112) ภาควิชาฟิสิกส์และวัสดุศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ จังหวัดเชียงใหม ่

 

1. ชื่อ – นามสกุล:  (ไทย)     นาย   นาง   นางสาว  ดร.       

2. อาชีพ:    นักวิจัย 
      อาจารย์ ตําแหน่งวิชาการ:  ผู้ช่วยศาสตราจารย์   รองศาสตราจารย์   ศาสตราจารย์ 
      นักศึกษา         ระดับชั้น:   ปริญญาตรี     ปริญญาโท           ปริญญาเอก 

กรณีนักศึกษาโปรดระบุ ช่ืออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์         
สาขา/ภาควิชา/คณะ             

มหาวิทยาลัย/หน่วยงาน            

โทรศัพท์                     โทรสาร                        มือถือ                       E-mail                            

3. หัวข้องานวิจัยที่กําลังทาํอยู่ในขณะนี ้(สามารถแนบเอกสารเพิ่มเติมได้) 

             

             

             

              

4. ท่านเคยใช้เทคนิค XAS ในงานวิจัยหรือไม่?  

 เคย  ไม่เคย  
กรณีเคยใช้เทคนิค XAS กรุณาระบุจํานวนครั้ง     ครั้ง 

5. ท่านเคยอบรมเทคนิค XAS มาแล้วบ้างหรอืไม่? 

 เคย  ไม่เคย  
กรณีเคยอบรมเทคนิค XAS กรุณาระบุช่ือ Workshop หรือ Training  
             

              

              

 
 

 
รูปถ่าย 


