 (
ใบสมัครเลขที่..................................
)
ใบสมัครสำหรับพนักงานราชการทั่วไป
 (
รูปถ่ายขนาด
๑.๕
x
๒ นิ้ว
)สังกัด สำนักงาน กศน.จังหวัดนครปฐม
สำนักงาน กศน. สำนักงานปลัดกระทรวงศึกษาธิการ
………………………………………………………………
๑. ข้อมูลส่วนตัว

	ชื่อและนามสกุล
(นาย/นาง/นางสาว)…………………………………………………………….
	สมัครตำแหน่ง
.................................................................................

	ที่อยู่ที่ติดต่อได้
.....................................................................................................
.....................................................................................................
.....................................................................................................
หมายเลขโทรศัพท์.......................................................................
E –mail Address : …………………………………………….…………….
เลขบัตรประจำตัวประชาชน........................................................
ออกให้ที่อำเภอ/เขต.............................จังหวัด...........................
วัน เดือน ปีที่ออกบัตร.................................................................
วัน เดือน ปีที่บัตรหมดอายุ..........................................................


	วัน/เดือน/ปีเกิด
.......................................
	อายุ
......................................

	
	สถานที่เกิด
.......................................
	เชื้อชาติ
......................................

	
	สถานภาพ
(    )  โสด   
(    )  สมรส
(    )  หย่าร้าง
(    )  อื่นๆ ...................
การรับราชการทหาร
......................................
	สัญชาติ
......................................

	
	
	ศาสนา
......................................

	อาชีพปัจจุบัน…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
เหตุผลที่ (อยาก) ออกจากงาน.........................................................................................................................................



๒.ข้อมูลการศึกษา

	ปี พ.ศ.
	สถานศึกษา/หน่วยงาน
	ประกาศนียบัตร/ปริญญาบัตร/วิชาเอก

	จาก
	ถึง
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




-๒-
๒.๑ ข้อมูลการฝึกอบรม 

	ชื่อหลักสูตร
	หน่วยงานที่จัด
	ระยะเวลา

	
	
	

	
	
	

	
	
	



๓. ข้อมูลการทำงานและประสบการณ์ทำงาน  (โปรดให้รายละเอียดของงานที่ทำในช่วง  ๓  ปีหลัง)

	ปี พ.ศ.
	ชื่อและที่อยู่
ของหน่วยงาน
	ตำแหน่งงานและ
หน้าที่โดยย่อ
	เงินเดือน
(บาท)
	สาเหตุที่ออก
จากงาน

	จาก
	ถึง
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


โปรดระบุความสำเร็จของงานที่ทำผ่านมาในช่วง  ๓  ปีหลัง  (ถ้ามี)
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
โปรดให้ความเห็นเกี่ยวกับประสบการณ์ที่ได้รับ  และอธิบายว่าประสบการณ์นั้นๆ เป็นประโยชน์ต่องาน กศน.อย่างไรบ้าง
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
๔. ข้อมูลความรู้ความสามารถพิเศษ  (ถ้ามี)
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
๕. บุคคลอ้างอิง  (ขอให้ระบุชื่อบุคคลที่คุ้นเคยกับการทำงานของท่าน  เช่น  ผู้บังคับบัญชาโดยตรง  
โปรดอย่าระบุชื่อบุคคลที่เป็นญาติหรือเพื่อน)

	ชื่อและนามสกุล
	ตำแหน่งปัจจุบัน
	ที่ทำงานปัจจุบันและโทรศัพท์
	ระบุความสัมพันธ์กับท่าน
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๖. หลักฐานที่ต้องยื่นพร้อมใบสมัคร  ประกอบด้วย
	  ใบสมัครตามแบบที่กำหนดจำนวน  ๑  ชุด
 รูปถ่ายหน้าตรงไม่สวมหมวกและไม่สวมแว่นตาดำ  ขนาด ๑.๕x๒ นิ้ว  โดยถ่ายไม่เกิน ๑ ปี (นับถึงวันปิดรับสมัคร)  จำนวน  ๓  รูป
 สำเนาระเบียนแสดงผลการเรียน (ฉบับภาษาไทย) จำนวน  ๑  ฉบับ
 สำเนาปริญญาบัตร จำนวน ๑  ฉบับ ที่แสดงว่าเป็นผู้มีวุฒิการศึกษาตรงกับตำแหน่งที่สมัคร  โดยจะต้องสำเร็จการศึกษา  และได้รับอนุมัติจากผู้มีอำนาจอนุมัติภายในวันปิดรับสมัคร คือวันที่ ๑๗ กุมภาพันธ์ ๒๕๖๑ ในกรณีที่ไม่สามารถนำหลักฐานการศึกษาดังกล่าวมายื่นพร้อมใบสมัครได้  ให้นำหนังสือรับรองคุณวุฒิที่สถานศึกษาออกให้ โดยระบุสาขาวิชาที่สำเร็จการศึกษาและวันที่ได้รับอนุมัติปริญญาบัตร ซึ่งจะต้องอยู่ภายในกำหนดวันปิดรับสมัครมายื่นแทนก็ได้  
 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  จำนวน ๑  ฉบับ 
 สำเนาทะเบียนบ้าน  จำนวน  ๑  ฉบับ
  สำเนาหลักฐานอื่นๆ  (ถ้ามี)  เช่น  ใบสำคัญการสมรส  ใบเปลี่ยนชื่อ – นามสกุล  (ในกรณีที่ชื่อ – นามสกุลในหลักฐานการสมัครไม่ตรงกัน)  จำนวนอย่างละ  ๑  ฉบับ
 ใบรับรองแพทย์แผนปัจจุบัน ซึ่งออกให้ไม่เกิน ๑ เดือน จากโรงพยาบาลของรัฐ และแสดงว่าไม่เป็นโรคต้องห้ามตามกฎ ก.พ.ว่าด้วยโรค พ.ศ.๒๕๕๓
	ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่กล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ  หากข้อความตอนใดเป็นความเท็จหรือไม่ตรงกับความจริง  ให้ถือเป็นหลักฐานเพื่อเลิกจ้างข้าพเจ้าได้ทันที


                                                                        ลงชื่อ..................................................ผู้สมัคร
                                                                          (...........................................................)
                                                           ยื่นใบสมัครวันที่...............เดือน............................พ.ศ...............
ลงชื่อ..............................................เจ้าหน้าที่รับสมัคร
  (.....................................................)
 (
คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติและเอกสาร
(    ) คุณสมบัติครบ
(   ) คุณสมบัติไม่ครบ..........................................................
(
    
) เอกสารครบ         
(   )  เอกสารไม่ครบ ขาด...................................................
ลงชื่อ.....................................................คณะกรรมการ
ลงชื่อ.....................................................คณะกรรมการ
ลงชื่อ.....................................................คณะกรรมการ
)





 (
ได้ชำระค่าสมัครสอบ  จำนวน  ๒๐๐ บาท  (สองร้อยบาทถ้วน)  ตามใบเสร็จรับเงิน 
เล่มที่.................เลขที่...............
ลงชื่อ.........................................เจ้าหน้าที่การเงิน
     
 (...............................................................)
)
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