แบบฟอร์ม
ประวัติวิทยากร

๑. ประเภท           พยาบาล
 (
✓
)			  ภายใน         ภายนอก
		      วิชาชีพอื่น ระบุ........AEMT..........................
๒. ตำแหน่งทางวิชาการ........เจ้าพนักงานสาธารณสุขปฏิบัติงาน................
	ชื่อ............นางสาวเพชราภรณ์...............สกุล..........คำตัน..............
๓. สถานที่ปฏิบัติงาน......โรงพยาบาลเลย..........................................
๔. เลขที่ประกาศนียบัตรปฏิบัติการฉุกเฉิน..........จฉพ. ๗๕๙ ..........................
๕. วันหมดอายุประกาศนียบัตร......... ๒๒ ก.พ. ๒๕๖๖ ...................................
๖. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์
- ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง เวชกิจฉุกเฉิน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีพุทธชินราช จ.พิษณุโลก
- สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหาสารคาม
	- ผ่านการอบรม MERT
- ปฏิบัติงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเลย
















แบบฟอร์ม
ประวัติวิทยากร

๑. ประเภท           พยาบาล
 (
✓
)			  ภายใน         ภายนอก
		      วิชาชีพอื่น ระบุ........EMT..........................
๒. ตำแหน่งทางวิชาการ........พนักงานฉุกเฉินการแพทย์................
	ชื่อ............นายสมยศ...............สกุล..........ดามงคล..............
๓. สถานที่ปฏิบัติงาน......โรงพยาบาลเลย..........................................
๔. เลขที่ประกาศนียบัตรปฏิบัติการฉุกเฉิน..........พฉพ. ๑๑๕๓ ..........................
๕. วันหมดอายุประกาศนียบัตร......... ๒๔ ม.ค. ๒๕๖๔ ...................................
๖. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์
- อบรมพนักงานฉุกเฉินการแพทย์ จากโรงพยาบาลศูนย์ขอนแก่น
- นิติศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฎเลย
- ปฏิบัติงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเลย

















แบบฟอร์ม
ประวัติวิทยากร

๑. ประเภท           พยาบาล
 (
✓
)			  ภายใน         ภายนอก
		      วิชาชีพอื่น ระบุ........AEMT..........................
๒. ตำแหน่งทางวิชาการ........เจ้าพนักงานฉุกเฉินการแพทย์.............
	ชื่อ...........นางสาวนุชจรีย์..........สกุล........จันทะสิงห์..........
๓. สถานที่ปฏิบัติงาน......โรงพยาบาลเลย..........................................
๔. เลขที่ประกาศนียบัตรปฏิบัติการฉุกเฉิน..........จฉพ. ๗๖๔ ..........................
๕. วันหมดอายุประกาศนียบัตร......... ๒๒ ก.พ. ๒๕๖๖ ...................................
๖. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์
- ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง เวชกิจฉุกเฉิน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จ.ขอนแก่น
- สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหาสารคาม
- ปฏิบัติงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเลย

















แบบฟอร์ม
ประวัติวิทยากร

๑. ประเภท           พยาบาล
 (
✓
)			  ภายใน         ภายนอก
		      วิชาชีพอื่น ระบุ........AEMT..........................
๒. ตำแหน่งทางวิชาการ........เจ้าพนักงานสาธารณสุข(เวชกิจฉุกเฉิน)................
	ชื่อ............นางสาวอทิติญาภรณ์...............สกุล..........ศรีสะอาด..............
๓. สถานที่ปฏิบัติงาน......โรงพยาบาลเลย..........................................
๔. เลขที่ประกาศนียบัตรปฏิบัติการฉุกเฉิน..........จฉพ. ๗๖๑ ..........................
๕. วันหมดอายุประกาศนียบัตร......... ๒๒ ก.พ. ๒๕๖๖ ...................................
๖. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์
- ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง เวชกิจฉุกเฉิน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จ.ขอนแก่น
- สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหาสารคาม
- ปฏิบัติงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเลย

















แบบฟอร์ม
ประวัติวิทยากร

๑. ประเภท           พยาบาล
 (
✓
)			  ภายใน         ภายนอก
		      วิชาชีพอื่น ระบุ........AEMT..........................
๒. ตำแหน่งทางวิชาการ........เจ้าพนักงานสาธารณสุขชำนาญงาน................
	ชื่อ............นายวีรพงศ์...............สกุล..........สง่าลี..............
๓. สถานที่ปฏิบัติงาน......โรงพยาบาลเลย..........................................
๔. เลขที่ประกาศนียบัตรปฏิบัติการฉุกเฉิน..........จฉพ. ๖๙๗ ..........................
๕. วันหมดอายุประกาศนียบัตร......... ๒๒ ก.พ. ๒๕๖๖ ...................................
๖. ความเชี่ยวชาญ / ผลงานวิชาการ / ประสบการณ์
- ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง เวชกิจฉุกเฉิน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จ.ขอนแก่น
- สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหาสารคาม
- ผลงานการพัฒนาฐานข้อมูลเพื่อการแจ้งเหตุสายด่วน ๑๖๖๙
- ปฏิบัติงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเลย
















