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โครงการแข่งขันโปรแกรมประยุกต์ทางด้านเทคโนโลยีภูมิสารสนเทศ
“Geo-informatics Applications Contest : G-CON 2019”


ใบสมัคร


ชื่อทีม………………………………
1. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………..นามสกุล……………………….…………..อายุ…………..ปี
สถานที่ทำงาน/สถาบันการศึกษา                                                                                          	.
โทรศัพท์มือถือ:                                                                                                                 	.
E-mail :                                                                                                            	   	.
2. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………..นามสกุล……………………….…………..อายุ…………..ปี
สถานที่ทำงาน/สถาบันการศึกษา                                                                                          	.
โทรศัพท์มือถือ:                                                                            	                           	.
E-mail :                                                                                		                               	.
3. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………..นามสกุล……………………….…………..อายุ…………..ปี
สถานที่ทำงาน/สถาบันการศึกษา                                                                                          	.
โทรศัพท์มือถือ:                                                                 	                                      	.
E-mail :                                                                                           		                    	.
4. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………..นามสกุล……………………….…………..อายุ…………..ปี
สถานที่ทำงาน/สถาบันการศึกษา                                                                                          	.
โทรศัพท์มือถือ:                                                                                     		                  	.
E-mail :                                                                                             		                  	.
[bookmark: _GoBack]5. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………..นามสกุล……………………….…………..อายุ…………..ปี
สถานที่ทำงาน/สถาบันการศึกษา                                                                                          	.
โทรศัพท์มือถือ:                                                                                   		                    	.
E-mail :                                                                                            		                   	.
ข้อเสนอโครงการ
1.ชื่อผลงาน
2.ระบบปฏิบัติการ 	iOS / Android
3.วัตถุประสงค์
4.แนวความคิด
5.คำอธิบาย
6.จุดเด่น (เปรียบเทียบกับ App ที่มีอยู่)
7.ประโยชน์
8.สิ่งที่ส่งมาด้วย  (วิดีโอหรือภาพประกอบตัวอย่าง App)
เงื่อนไข 
1. ยินยอมให้ สทอภ. เผยแพร่ผลงานสู่สาธารณะ และสามารถนำไปพัฒนาต่อยอดเกี่ยวกับ
เทคโนโลยีภูมิสารสนเทศได้ 
2.  ยอมรับว่าการตัดสินของคณะกรรมการถือเป็นที่สิ้นสุด
3. ผู้ได้รับรางวัลต้องเข้าร่วมแสดงผลงานกับทาง สทอภ. อาทิ กิจกรรมสัปดาห์วิทยาศาสตร์ และกิจกรรมโครงการสร้างความตระหนักด้านเทคโนโลยีอวกาศและภูมิสารสนเทศเป็นต้น
ข้าพเจ้า       o ยินยอม      o ไม่ยินยอม   ปฏิบัติตามเงื่อนไขทุกประการ









หมายเหตุ  ส่งใบสมัครในรูปแบบไฟล์ .docx     
กรุณาส่งใบสมัคร สทอภ.  ภายในวันที่ 31 ตุลาคม 2561
ทาง E-mail: : kittitouch@gistda.or.th 
ผู้ประสานงาน : นางสาวศิริพักตร์ เสมียนคิด โทรศัพท์ 081 920 7683
    นายกิตติธัช ลาภเจริญวงศ์ โทรศัพท์ 085 195 5126
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