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                                                                                                 บันทึกข้อความ                                                 
ส่วนงาน ……………………………………………………………………………….................................................................................โทร. 69 ต่อ …...................................................
ที่  ศธ   ………………………………………………………...............................................................วันที่  ……………………………………………………………………………………..................
เรื่อง
ขออนุมัติเบิกเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ในวารสารนานาชาติ  คณะสัตวแพทยศาสตร์  
( เรียน
หัวหน้าภาควิชา................................................
ข้าพเจ้าขออนุมัติเบิกเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ในวารสารนานาชาติ  คณะสัตวแพทยศาสตร์  ปีงบประมาณ ....................... ตามรายละเอียดดังนี้

1. ข้อมูลทั่วไป
ชื่อ-นามสกุล ............................................................................................ ตำแหน่งทางวิชาการ  ศ.  รศ.  ผศ.  อ.   ดร. 
สังกัดภาควิชา/หน่วยงาน (Department) ........................................................ โทรศัพท์ (Tel.) ................................................ E-mail: …………………………………………
2. คุณสมบัติของผู้ขอรับการสนับสนุนตามประกาศฯ (Applicant’s Eligibility Qualification) 
 เป็นบุคลากรคณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์
 เป็นผู้เขียนชื่อแรก (First author) หรือ
 เป็นผู้รับผิดชอบผลงานวิจัย (Corresponding author) 

หมายเหตุ : ไม่เป็นผลงานวิจัยที่เป็นวิทยานิพนธ์ของผู้เสนอขอรับเงินสนับสนุน
3. การขอรับการสนับสนุน จากเงินรายได้คณะสัตวแพทยศาสตร์
    3.1 ข้อมูลการเผยแพร่ 

         บทความเรื่อง (Article title).......................................................................................................................................................................................... 

         ตีพิมพ์ในวารสาร/หนังสือ (Journal/Book)..................................................................................................................................................................... 

  เล่มที่ (Vol.) ......................... ฉบับที่ (No.) ........................ เลขหน้า (pp)..........................เดือน (mm).............................. ปี (yyyy) ......................
 หมายเหตุ : วารสารที่อยู่ใน Beall’s List จะไม่ได้รับการพิจารณาสนับสนุน
3.2 ขอรับเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ฯ (Publication support)   ประเภทบทความ (Articles)
	Quartile
	คณะฯ สนับสนุนเงิน (บาท)
	จำนวนเงินที่จ่ายจริง (บาท)

	(   Quartile 1 (Q1) 
	ตามที่จ่ายจริงแต่ ไม่เกิน 50,000 บาท
	

	(   Quartile 2 (Q2)
	ตามที่จ่ายจริงแต่ ไม่เกิน 30,000 บาท
	


หมายเหตุ : 1.เป็นบทความในวารสารที่ได้รับการตีพิมพ์เรียบร้อยแล้ว และบทความในวารสารนั้นจะต้องปรากฏในฐานข้อมูล ISI (SCI/SSCI/HCI) หรือ ฐานข้อมูล Scopus แล้วเท่านั้น
               2.การกำหนดระดับควอไทล์ (Quartile) ให้ยึดการจัดอันดับในวันที่ยื่นขอรับการสนับสนุนหรือวันที่ได้รับการตอบรับให้ตีพิมพ์แล้ว โดยการจัดอันดับตามค่า SJR (http://www.scimagojr.com)

 3.ไม่รวมถึงค่าธรรมเนียมหรือค่าใช้จ่ายพิเศษเฉพาะส่วนที่เพิ่มเติมจากค่าตีพิมพ์ (page charge) ในกรณีขอลงตีพิมพ์เร็ว (fast track) หรือกรณีด่วน 

                 มาก (super fast track) ไม่สนับสนุนค่าใช้จ่ายสำหรับการจัดส่งค่าไปรษณีย์ และค่าสำเนาพิมพ์ (reprint)
3.3  เอกสารหลักฐานประกอบการรับเงิน (กรุณาแนบหลักฐานให้ครบถ้วน) มีดังนี้
  1. แบบขออนุมัติเบิกเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ในวารสารนานาชาติ  (VRF.4)
  2. สำเนาผลงานที่ลงตีพิมพ์เรียบร้อยแล้ว (รับรองสำเนาถูกต้อง)
  3. เอกสารแสดงการกำหนดระดับควอไทล์ (Quartile) โดยการจัดอันดับตามค่า SJR (http://www.scimagojr.com) 
  4. ผลการสืบค้นที่แสดงว่าผลงานของท่านปรากฏอยู่ในฐานข้อมูล ISI หรือ Scopus
  5. ใบแจ้งอัตราการคิดค่าตีพิมพ์ (Invoice)
  6. ใบเสร็จรับเงิน (ใช้เอกสารตัวจริง) หรือหลักฐานการโอนเงิน (กรณีโอนเงินผ่านธนาคาร) หรือใบแจ้งหนี้บัตรเครดิตเป็นของเจ้าของที่ขอรับการสนับสนุน (หากเป็นสำเนาจะต้องรับรองสำเนาถูกต้อง) หรือใบแจ้งอัตราแลกเปลี่ยนเงินบาทในวันที่ชำระเงิน (กรณีชำระเงินโดยวิธีอื่นไม่ใช่การโอนเงินผ่านธนาคาร)
  7. ใบสำคัญรับเงินที่มีการลงนามโดยบุคลากรเจ้าของผลงาน
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติและขอให้โอนเงินเข้าบัญชีธนาคาร.................................................เลขที่บัญชี.........................................
ชื่อบัญชี..........................................................................................จำนวนเงิน...................................บาท (..........................................................................)








ลงนาม.................................................................








        (...............................................................)








                     ผู้ขอรับเงินสนับสนุน
                                                                                                                                  ........../............../..........
	( เรียน   ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายวิจัย บางเขน
               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา
 ลงนาม.......................................................... 
           (.........................................................)
          หัวหน้าภาควิชา………………………..…………………………….
                                    .........../............/...........

	( ตรวจสอบเสนอ
     เรียน  รองคณบดีฝ่ายวิจัย
              ตรวจสอบแล้วดังนี้
     ( ผู้ขอรับการสนับสนุน กรอกรายละเอียดแบบการขออนุมัติเบิกเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ในวารสารนานาชาติ  คณะสัตวแพทยศาสตร์  (VRF.4) ครบถ้วน
     ( แนบเอกสารหลักฐานประกอบการรับเงิน ตามข้อ 3.3 ครบถ้วน
               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา
       ลงนาม..............................................................                                        
               (..............................................................)
              หัวหน้างานธุรการศูนย์วิจัยและบริการวิชาการทางสัตวแพทย์
                                           .........../............/...........

	( เรียน  คณบดี
             จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติเงินสนับสนุนการตีพิมพ์ฯ
             เป็นเงินจำนวน                                             บาท
              ลงนาม....................................................................... 
                      (...................................................................)
                                   รองคณบดีฝ่ายวิจัย
                               .........../............/...........

	(  ตรวจสอบเสนอ
      เรียน  คณบดี
               ตรวจสอบแล้วเป็นไปตามเกณฑ์ที่กำหนด
               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาเสนออนุมัติ
               เป็นเงินจำนวน                                              บาท
       ลงนาม..............................................................                                        
               (..............................................................)
              หัวหน้างานการเงินและบัญชี
                                           .........../............/...........

	(     (   อนุมัติ จำนวนเงิน........................................บาท
         (   ไม่อนุมัติ  เหตุผล..........................................

               ลงนาม.......................................................................
                       (...................................................................)
                               คณบดีคณะสัตวแพทยศาสตร์ 
                                   ........../............/...........

	( ได้รับเงิน.................................................................บาท (.................................................)
     โอนเข้าบัญชีธนาคาร............................................................... เลขที่บัญชี...............................................................ชื่อบัญชี.........................................................
                                                                                                                                         ลงนาม......................................(เจ้าของผลงาน)
                                                                                                                                                  (....................................)
                                                                                                                                                      ......../.........../.......
                                                                                                                                         ลงนาม......................................(ผู้จ่ายเงิน)
                                                                                                                                                  (....................................)
                                                                                                                                                      ......../.........../.......


