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มีความประสงค์ขอรับเงินสมนาคุณการตีพิมพ์บทความในระดับาติในฐาน TCI ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568
1. ชื่อบทความ…………………………………….............................................................................................................................................................
2. รายละเอียดของแหล่งตีพิมพ์
    ชื่อวารสาร....................................................................................................................สังกัด............................................................................ 
    ปีที่...........ฉบับที่.......... เล่มที่............ ช่วงเดือน.................................................................................................หน้าที่...............ถึง.................
3. สถานะบทความที่ตีพิมพ์
( บทความวิจัย   

( บทความวิชาการ
( ชื่อแรก (first author)  
( ผู้เขียนหลัก (corresponding author) 
4. รับเงินสมนาคุณในอัตรา  
( อยู่ในกลุ่ม TCI - 1 จ่ายเงินสมนาคุณไม่เกิน 5,000 บาทต่อผลงาน (ห้าพันบาทถ้วน)
( อยู่ในกลุ่ม TCI - 2 จ่ายเงินสมนาคุณไม่เกิน 3,000 บาทต่อผลงาน (สามพันบาทถ้วน)
5. หลักฐานเพื่อประกอบการพิจารณา จำนวน 1 ชุด   ดังนี้
1. สำเนารายละเอียดของวารสาร ประกอบด้วย หน้าปกวารสาร, รายละเอียดวารสาร (Description), กองบรรณาธิการ
2.
สำเนาบทความที่ได้รับการตีพิมพ์เผยแพร่แล้ว
คำรับรอง 

บทความวิจัยนี้ไม่เป็นผลงานที่ปรากฏอยู่ในวิทยานิพนธ์หรือผลงานที่ถูกใช้เพื่อขอสำเร็จการศึกษาของผู้ขอรับเงินสมนาคุณและไม่เป็นผลงานที่ปรากฏในวารสารที่จัดพิมพ์สืบเนื่องจากรายงานการประชุมวิชาการใด ๆ หากตรวจสอบพบในภายหลังผู้ขอรับเงินสมนาคุณยินดีคืนเงินทั้งหมด 

ลงชื่อ………………………………………
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                                                                                  ผู้ขอรับเงินสมนาคุณ
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