
บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการ  งานทรัพย์สินทางปัญญาฯ โครงการจัดตั้งส านักการจัดการนวัตกรรมและถ่ายทอดเทคโนโลยี

โทร ๐-๗๔๓๑-๗๑๐๐ ต่อ ๑13๐ โทรสาร ๐-๗๔๓๑-๗๑33 
ที ่  สนท/71 วันที ่ 9  พฤศจิกายน  ๒๕63

เรื่อง   ขอเรียนเชิญเข้าร่วม โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง เทคนิคการเขียนนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญา
ส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย 

เรียน    คณบดี/ผู้อ านวยการวิทยาลัย 

ด้วย งานทรัพย์สินทางปัญญาและถ่ายทอดเทคโนโลยีเชิงพาณิชย์ ก าหนดจัดโครงการอบรม
เชิงปฏิบัติการ เรื่อง เทคนิคการเขียนนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย ภายใต้โครงการ
นวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษา ในวันพุธที่ 9 ธันวาคม 2563 ณ ห้องประชุม VIP ชั้น 3 
อาคารส านักงานอธิการบดี มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย สงขลา โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้เข้ารับ
การอบรมได้รับความรู้ ความเข้าใจ และสามารถปฏิบัติได้ในเทคนิคการร่างค าขอทรัพย์สินทางปัญญาและ
ขั้นตอนการขอรับทรัพย์สินทางปัญญา รวมถึงการขอรับรองนวัตกรรมส าหรับนักศึกษา 

ในการนี้งานทรัพย์สินทางปัญญาฯ จึงขอเรียนเชิญนักศึกษาในคณะของท่าน จ านวน 5 ราย 
เพ่ือเข้าร่วมอบรมโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง เทคนิคการเขียนนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับ
นักศึกษาอย่างง่าย ในวัน เวลา และสถานที่ดังกล่าว ทั้งนี้ ผู้เข้าร่วมอบรมกรุณาน าคอมพิวเตอร์โน๊ตบุ๊คมาด้วย 
โดยสามารถส่งแบบตอบรับการเข้าร่วมโครงการฯ กลับไปยังโครงการจัดตั้งส านักการจัดการนวัตกรรมและ
ถ่ายทอดเทคโนโลยี ภายในวันจันทร์ที่ 19 พฤศจิกายน  2563 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

  ลงทะเบียนออนไลน์ 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์วรพงค์  บุญช่วยแทน) 
ประธานโครงการจัดตั้งส านักการจัดการนวัตกรรมและถ่ายทอดเทคโนโลยี 
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แบบตอบรับอบรมเชิงปฏิบัติการ  
เรื่อง เทคนิคการเขียนนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย 

โครงการนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษา 
ในวันพุธ ที่ 9 ธันวาคม 2563  เวลา 08.30 -16.30 น. 

ณ ห้องประชุม VIP ชั้น 3 อาคารส านักงานอธิการบดี มทร.ศรีวิชัย สงขลา 
หน่วยงาน..................................................................................................................... .................................. 
ที่อยู่ ..................................................................................................................... ............................................ 
โทรศัพท์ ......................................... โทรสาร..................................e-mail…………………………..………………….. 
 
       โดยขอส่งผู้เข้าร่วมโครงการ จ านวน ........... คน  ดังรายนามต่อไปนี้ 

1. ชื่อ................................................... นามสกุล  ...................................................... 
ต าแหน่ง....................................................................................................... ................ 
โทรศัพท์....................................... อีเมล์ ...................................................... ....... 

2. ชื่อ................................................... นามสกุล  ....................................................... 
ต าแหน่ง......................................................................................................... ............... 
โทรศัพท์....................................... อีเมล์ ............................................................ 

3. ชื่อ................................................... นามสกุล  ....................................................... 
ต าแหน่ง......................................................................................................... ............... 
โทรศัพท์....................................... อีเมล์ ............................................................ 

4. ชื่อ................................................... นามสกุล  ....................................................... 
ต าแหน่ง......................................................................................................... ............... 
โทรศัพท์....................................... อีเมล์ ............................................................ 

5. ชื่อ................................................... นามสกุล  ....................................................... 
ต าแหน่ง......................................................................................................... ............... 
โทรศัพท์....................................... อีเมล์ ............................................................ 
 

            ไม่มีผู้เข้าร่วมโครงการ 
 เนื่องจาก.................................................................................................................... ... 
.......................................................................................................... .............................. 

 
หมายเหตุ : รับจ านวนจ ากดั 30 คน เท่าน้ัน 
 

โปรดส่งแบบตอบรับการเข้าร่วมโครงการฯ ภายในวันที่ 19  พฤศจิกายน 2563  กลับไปยัง  
โครงการจดัตั้งส านักการจดัการนวัตกรรมและถ่ายทอดเทคโนโลยี ช้ัน 2 ส านักงานอธิการบด ี
เลขท่ี 1 ถนนราชด าเนินนอก  ต าบลบ่อยาง  อ าเภอเมือง  จังหวัดสงขลา  90000 
หรือสอบถามข้อมลูเพิ่มเติมได้ที่  คุณอัณณ์ญาดา เลิศวัฒนจิรกลุ  , E-mail : tlo.rmutsv@gmail.com 
โทรศัพท์  0 7431  7100 ต่อ 1130 
โทรสาร   0 7431 7133   
  



 
ก าหนดการอบรมเชิงปฏิบัติการ  

เรื่อง เทคนิคการเขียนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย 
โครงการนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญาส าหรับนักศึกษา 

วันพุธที่ 9 ธันวาคม 2563 
ณ ห้องประชุม VIP ชั้น 3 อาคารส านักงานอธิการบดี  

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย วิทยาเขตสงขลา 
 
วันพุธที่ 9 ธันวาคม 2563 
08.30 - 09.00 น. ลงทะเบียนและกล่าวเปิดโครงการ 
09.00 - 10.00 น. บรรยายหัวข้อ “ความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับทรัพย์สินทางปัญญา” 
    โดย วิทยากรจากศูนย์ทรัพย์สินทางปัญญา อุทยานวิทยาศาสตร์ภาคใต้ 
10.00 - 12.00 น. ฝึกปฏิบัติ หัวข้อ “เทคนิคการเขียนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญา 
    ส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย” 
    โดย ทีมวิทยากรจากศูนย์ทรัพย์สินทางปัญญา อุทยานวิทยาศาสตร์ภาคใต้ 
12.00 – 13.00 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 
13.00 – 16.15 น. ฝึกปฏิบัติ หัวข้อ “เทคนิคการเขียนวัตกรรมทรัพย์สินทางปัญญา 
    ส าหรับนักศึกษาอย่างง่าย” (ต่อ) 
    โดย ทีมวิทยากรจากศูนย์ทรัพย์สินทางปัญญา อุทยานวิทยาศาสตร์ภาคใต้ 
16.15 - 16.30 น. ถาม-ตอบ และกล่าวปิดโครงการ 
     
หมายเหตุ :  1. ก าหนดการอาจเปลี่ยนแปลงได้ตามความเหมาะสม 
      2. พักรับประทานอาหารว่างและเครื่องดื่ม เวลา 10.30 - 10.45 น. และ 14.30 - 14.45 น. 
 


