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ฝ่ายวจิัยวิจัยและบริการวิชาการ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนราธวิาสราชนครินทร์ 

 

 
แบบขอปรับปรุง/เปลี่ยนแปลงโครงการวิจัย

ทุนอุดหนุนการวิจัยจากเงินงบประมาณ
สนับสนุนวิจัยคณะแพทยศาสตร์ 

 

หมายเลขเอกสาร Med-RF-04-005 
ล าดับการแก้ไข ครั้งที่ 

00/2565 
วันที่อนุมัติ 
10/02/2565 

 

1. ข้อมูลโครงการวิจัย 
1.1 ชื่อโครงการวิจัย 

ภาษาไทย  
ภาษาอังกฤษ  
 

1.2 ชื่อคณะผู้วิจัย 
หัวหน้าโครงการวิจัย    สังกัดภาควิชา/ สาขาวิชา 
ผู้ร่วมโครงการวิจัย      สังกัดภาควิชา/ สาขาวิชา 
 

1.3 ได้รับทุนสนับสนุนการวิจัยจากคณะแพทยศาสตร์ ปีงบประมาณ............... งบประมาณที่ได้รับ
อนุมัติ......................... บาท (....................................)  

1.4 ระยะเวลาด าเนินการ .......... ปี .......... เดือน 
2. การขอปรับปรุง/เปลี่ยนแปลงโครงการวิจัย (ให้ระบุรายการที่ขอปรับปรุง/เปลี่ยนแปลง พร้อมเหตุผล) 

ดังนี้ 

เดิม ที่เปลี่ยนแปลง เหตุผล 
   

 

3. กรณีการเปลี่ยนแปลงคณะผู้วิจัยให้แนบหลักฐานแสดงความยินยอม/รับทราบ ทั้งผู้ด าเนินการอยู่เดิมและ
ผู้ด าเนิน การใหม่ด้วย 

4. ต้องได้รับอนุมัติจากคณะฯ ก่อนจึงจะด าเนินการได้ คณะฯ อาจไม่รับพิจารณาหรืออาจไม่อนุมัติ หาก
ผู้วิจัยได้ด าเนิน การสิ่งใดไปก่อนที่จะได้รับอนุมัติจากคณะฯ 

5. แบบฟอร์มนี้เป็นเพียงรูปแบบตัวอย่าง ผู้วิจัยโปรดให้ข้อมูลที่ละเอียดชัดเจนและสมบูรณ์ ประกอบการ
พิจารณา 

 
 
ลงชื่อ............................................................... 

      (.........................................................) 
หัวหน้าโครงการวิจัย 

วัน/ เดือน/  ปี 
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ความเห็นของคณบด ี 
            
            
             
 
 

ลงชื่อ............................................................... 
      (.........................................................) 
           คณบดีคณะแพทยศาสตร์  

         มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ 
                                  วัน/ เดือน/  ปี 

 
 
 


