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1.  ประเภท  พยาบาล 

    วิชาชีพอ่ืน ระบุ .............................................................. 

2. ต าแหน่งทางวิชาการ 
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5. เลขที่สมาชิก ............................................................. .............................................................................. . 

6. วุฒิการศึกษา .............................................................. ................................................................ ............. 

7. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์  
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