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   ภาควิชา/หน่วยงาน................................
                     โทร………………..โทรสาร................... 
ที่               
วันที่              
เรื่อง
ขอปิดโครงการวิจัย 
เรียน
รองคณบดีฝ่ายบริหารงานวิจัย ผ่าน.....(หัวหน้าภาควิชา/หัวหน้าส่วนงาน).......
สิ่งที่ส่งมาด้วย 
1. เอกสารสารแจ้งอนุมัติปิดโครงการวิจัยจากแหล่งทุน

จำนวน ........ ชุด


2. รายงานการเงินที่โครงการวิจัยรายงานต่อแหล่งทุน

จำนวน ........ ชุด


3. สำเนาสมุดบัญชีทุกหน้าพร้อมรายการเดินบัญชี 


จำนวน ........ ชุด


4. ใบนำฝาก เงินคงเหลือหมวดค่าดำเนินงานและดอกเบี้ย 

จำนวน ........ ชุด


ตามที่.......(ระบุคำนำหน้าและชื่อหัวหน้าโครงการ).........สังกัด........................ ได้รับอนุมัติโครงการวิจัย จาก........................(ระบุชื่อแหล่งทุน)...................................... โครงการวิจัย เรื่อง....................(ระบุชื่อโครงการภาษาไทยและภาษาอังกฤษ)...............................................โดยมีระยะเวลาโครงการ...........ปี ตั้งแต่.......(ระบุ วัน/เดือน/ปี)……….. ถึง.......(ระบุ วัน/เดือน/ปี)……….. นั้น 

บัดนี้ โครงการวิจัยได้ดำเนินการเสร็จสิ้นเรียบร้อยแล้ว และได้รับแจ้งอนุมัติปิดโครงการวิจัยจากแหล่งทุน เมื่อวันที่.......(ระบุ วัน/เดือน/ปี)……….. ข้าพเจ้าจึงมีความประสงค์ขอปิดโครงการวิจัย ตามสิ่งที่แนบมาพร้อมนี้ 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
..........................................
(ชื่อหัวหน้าโครงการวิจัย)

ผู้ประสานงาน
ชื่อ-สกุล...............................................................................

เบอร์โทร............................... E-mail: …………………………..

มุ่งเรียนรู้ คู่คุณธรรม ใฝ่คุณภาพ ร่วมสานภารกิจ คิดนอกกรอบ รับผิดชอบสังคม
แบบฟอร์ม RC04 - 05/2568
งานบริหารโครงการวิจัยและวิเคราะห์ข้อมูล สำนักงานวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ โทร 0 2201 0948

