
 

       

 ใบสมัครขอใช้ระบบงาน PACS 
 
 

โรงพยาบาลพนสันิคม  

ชื่อ-นามสกลุ...................................................................................... 

สังกดัหนว่ยงาน.................................................................................. 
 
ต าแหน่ง............................................................................................. 
 
เลขท่ีใบประกอบโรคศิลป์.................................................................. 
 
เลขบตัรประจ าตัวประชาชน.............................................................. 
 
สภาวิชาชีพ....................................................................................... 
 
สถานพยาบาลทีี่ยี้ายมา..................................................................... 
 
วนัเกด............................................................................................... 
 
 
  

Username.................................................... 
 

Password...................................................... 
 
 
 
 
 

   ลงชื่อ ................................................... 
.........../.............../.................... 


