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- ผูเขาอบรมประเมินภาวะสุขภาพและลงบันทึกในแบบฟอรมนี้ใหเรียบรอยกอนเขาพบอาจารยแพทย
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สุขภาพ (OPD Form) สงอาจารยนิเทศในวันมาสัมมนากลุม

ลงช่ือผูเขาอบรม ...........................................................
(.......................................................)
วันท่ี...........เดือน...............................พ.ศ.


