
 

                                       คณะเวชศาสตรเขตรอน  มหาวิทยาลัยมหิดล 

                                                                                     ๔๒๐/๖  ถนนราชวิถีเขตราชเทวี  กรุงเทพฯ     ๑๐๔๐๐ 

                                                                                                          โทร. ๐๒ ๓๐๖ ๙๑๐๐ – ๙  ตอ ๑๓๐๔ 

โทรสาร  ๐๒ ๓๐๖ ๙๑๑๕ 

ท่ี ศธ ๐๕๑๗.๑๑ / ว๐๕๖๘๒                        

วันท่ี     ๑๗   พฤศจกิายน  ๒๕๕๗  

เรื่อง ขอเชิญชวนประกวดตราสัญลักษณ  (Logo)  เนื่องในโอกาส  “๕๕ ป คณะเวชศาสตรเขตรอน  

มหาวิทยาลัยมหิดล” 

เรียน  

สิ่งท่ีสงมาดวย รายละเอียดโครงการประกวดตราสัญลักษณ (Logo) และโปสเตอรประชาสัมพันธกิจกรรม 

 

  ดวย  คณะเวชศาสตรเขตรอน  มหาวิทยาลัยมหิดล    ไดกอตั้งเม่ือปพุทธศักราช ๒๕๐๓    โดย

เปนสถาบันท่ีดําเนินงานในระดับนานาชาติ เปนองคกรแหงการเรียนรูท้ังในประเทศและตางประเทศ ซ่ึงมีพันธกิจ

หลักในการดําเนินงาน ๓ ดาน  ไดแก  การศึกษา (Teaching)   การวิจัย (Research)  และการดูแลรักษาสุขภาพ 

(Outstanding Clinical Outcome)    และในวนัท่ี ๖ เมษายน ๒๕๕๘   คณะเวชศาสตรเขตรอน  จะกอตั้งครบ 

๕๕ ป  ซ่ึงจะมีการจัดกิจกรรมตางๆ โดยจะประชาสัมพันธใหทราบตอไป 

  ในการนี ้คณะเวชศาสตรเขตรอน จึงขอเชิญชวนนักเรียน นิสิต  นักศึกษา และประชาชนท่ัวไป  

รวมประกวดการออกแบบตราสัญลักษณ (Logo) ในโอกาส “๕๕ ป คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวทิยาลัยมหิดล”   

เพื่อชิงเงินรางวัล พรอมน้ีผูชนะการประกวดการออกแบบดังกลาวจะไดรับเงินรางวัล  และประกาศนียบตัร     

โดยผูสนใจสามารถสงผลงานไดตั้งแตบัดนี้ถึงวันที่ ๓๐ ธันวาคม ๒๕๕๗ ดูรายละเอียดไดที่เว็บไซต

www.tm.mahidol.ac.th  หรือสอบถามเพ่ิมเติมท่ีงานสื่อสารองคกร  โทร. ๐๒ ๓๐๖ ๙๑๑๕ 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ และประชาสัมพันธโครงการดังกลาวดวย จักขอบคุณยิง่ 

 

 

  

 

       

ขอแสดงความนับถือ 

 

(รองศาสตราจารยแพทยหญิงเยาวลักษณ สุขธนะ) 

คณบดีคณะเวชศาสตรเขตรอน 

 



โครงการประกวดตราสัญลักษณ (Logo) ครบรอบ 55 ป คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

 

คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ขอเชิญนักเรียน นิสิต นักศึกษา และประชาชนท่ัวไป

ออกแบบตราสัญลักษณ (Logo)  เพ่ือประชาสัมพันธสถาบัน และสื่อถึงวิสัยทัศนของคณะเวชศาสตรเขตรอน   

“มุงสูการเปนหนึ่งในสถาบันชั้นนําของโลกดานเวชศาสตรเขตรอน”   โดยผูชนะการประกวดการออกแบบตรา

สัญลักษณจะไดรับเงินรางวัล และประกาศนียบัตรประกาศเกียรติคุณ 

 

หลักเกณฑในการสงผลงานเขาประกวด 

1. ผูสมัครเปนนิสิต นักศึกษา หรือ บคุคลท่ัวไป  สงวนสิทธิ์  1 คน  สงผลงานไดไมเกิน 3 ผลงาน 

2. ตราสัญลักษณ (Logo) ตองมีคําวา “Faculty of Tropical Medicine” 

3. ตราสัญลักษณ (Logo) ตองสื่อความหมาย “55 ป คณะเวชศาสตรเขตรอน” 

4. ผลงานท่ีสงประกวดตองไมลอกเลียนแบบ ดัดแปลง หรือละเมิดลิขสิทธิ์ของผูอ่ืน  และตองไมเคยสง

ประกวดหรือไดรับรางวัลจากท่ีใดมากอน 

5.  ผลงานท่ีไดรับรางวัล ถือเปนลิขสิทธิ์ของคณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล  โดยสามารถปรับ

ไดตามความเหมาะสมเพ่ือสามารถนําไปใชงานไดจริง 

 

การจัดสงผลงาน 

1. พิมพผลงานเปนภาพสีและขาวดํา ขนาด 7 x 7 นิ้ว พรอมแนวคิด ลงบนกระดาษสีขาว ขนาด A4  

แนวตั้ง และติดผลงานลงบนฟวเจอรบอรดสีขาว พรอมระบุชื่อและนามสกุล สถานศึกษา หมายเลข

โทรศัพทท่ีติดตอไดสะดวก ติดดานหลังฟวเจอรบอรด 

2. แนบไฟลผลงาน นามสกุล .ai หรอื .jpg (ai + jpg หรอื psd + jpg) ความละเอียด 300 dpi ข้ึนไป   

โดยบันทึกลงแผน CD หรอื DVD จํานวน 1 แผน     

 

คุณสมบัติของผูเขาประกวด 

 นักเรียน นิสิต นักศึกษา และประชาชนท่ัวไป 

 

รางวัล 

รางวัลชนะเลิศ          จํานวน 1 รางวัล เปนเงิน 10,000 บาท         พรอมประกาศนียบัตร  

รางวัลรองชนะเลิศอันดับหนึ่ง   จํานวน 1 รางวัล เปนเงิน 5,000 บาท  พรอมประกาศนียบัตร  

รางวัลรองชนะเลิศอันดับสอง   จํานวน 1 รางวัล เปนเงิน 3,000 บาท  พรอมประกาศนียบัตร  

 

 



สถานท่ีและกําหนดการสงผลงาน 

1. สงใบสมัครดวยตนเองพรอมผลงาน ท่ีศูนยขอมูลขาวสาร  ชั้น 1  อาคารเฉลิมพระเกียรติฯ 60 ป   

คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล  ถนนราชวิถี  กรุงเทพมหานคร    

ไดตั้งแตบัดนี้ถึงวันท่ี 30 ธันวาคม 2557 ในวันและเวลาราชการ  

2. สงใบสมัครพรอมผลงานทางไปรษณีย  (วงเล็บมุมซองวา “ประกวดโลโก 55 ป TropMed)  

สงมาท่ี   คณะเวชศาสตรเขตรอน  มหาวิทยาลัยมหิดล   

                       420/6 ถนนราชวิถี แขวงทุงพญาไท เขตราชเทวี กรุงเทพฯ 10400 

           ภายใน วันท่ี 30 ธันวาคม 2557  โดยถือวันประทับตราไปรษณียเปนสําคัญ 

3. สอบถามรายละเอียดเพ่ิมเติมไดในวันและเวลาราชการท่ี 02-306-9115 

4. สามารถ Download ใบสมัครไดท่ี www.tm.mahidol.ac.th 

 

ประกาศผลการประกวด 

ประกาศผลการตัดสินในวันท่ี 20 มกราคม 2558 ณ คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล พรอม

ท้ังประกาศผลการตัดสินผานทางเว็บไซตของคณะเวชศาสตรเขตรอน  (www.tm.mahidol.ac.th)  คําตัดสินของ

คณะกรรมการถือเปนสิ้นสุด สําหรับผลงานท่ีไมไดรับรางวัลสามารถขอรับคืนไดตั้งแตวันท่ี  21 มกราคม 2558   

เปนตนไป 

 

จึงประกาศมาเพ่ือทราบโดยท่ัวกัน 

 

ประกาศ ณ วันท่ี   17  พฤศจกิายน พ.ศ. 2557  

 

                                                                                  
 

          (รองศาสตราจารยแพทยหญิงเยาวลักษณ สุขธนะ)                   

                                              คณบดีคณะเวชศาสตรเขตรอน 

 

 

 

 

 



                               ใบสมัครประกวดตราสัญลักษณ (LOGO)                   ลําดับท่ี .......... 

คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

.................................................................. 

1. ชื่อ ..................................................................... นามสกุล........................................................................... 

2. ท่ีอยู

......................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................... 

3. หมายเลขโทรศัพทท่ีติดตอได  ท่ีบาน .......................................... มือถือ.............................................. 

e-mail…………………………………………………………….……..…………………. 

4. จํานวนผลงานท่ีสงเขาประกวด ...................... ชิ้น 

 

ขาพเจาไดสงใบสมัครพรอมผลงานเพ่ือเขาประกวดการออกแบบตราสัญลักษณครบรอบการ

กอตั้งคณะเวชศาสตรเขตรอน 55 ป และยอมรับในเง่ือนไขและกติกาการจัดประกวดในครั้งนี้ทุกประการ 

 

    ลงชื่อ ...........................................................เจาของผลงาน 

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

            วันท่ี ............./.............../............. 

                                ลงชื่อ ............................................................ผูรับผลงาน 

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

             วันท่ี ............./.............../............. 

 


