
 
ล ำดับที่........... 

 

ใบสมัคร 
ขอรับทุนการศึกษาบุตรบุคลากรคณะแพทยศาสตร์ 

 
ด้วยข้ำพเจ้ำ (นำย/นำง/นำงสำว)................................................................................................ ..................... 

เป็นบุคลำกรคณะแพทยศำสตร์ ต ำแหน่ง............................................................. เงินเดือน..................................บำท  
สังกัด ฝ่ำย/งำน................................................ โทรศัพท์...................... บรรจุเมื่อวันที่........................อำยุงำน.........ปี  

มีควำมประสงค์จะสมัครขอรับทุนกำรศึกษำแก่บุตรของข้ำพเจ้ำชื่อ-สกุล........................................................ 
เกิดเม่ือวันที่.................... เดือน............................ พ.ศ..................... ก ำลังเรียนชั้น....... ............................................... 
โรงเรียน................................................ ต ำบล............................ อ ำเภอ.............................จั งหวัด.............................. 
ประเภททุน  ทุนช่วยเหลอืกำรศึกษำ  ทุนผลกำรเรียนดี  ทุนผลกำรเรียนดีเด่น 
  

ข้ำพเจ้ำได้แนบส ำเนำเอกสำรหลักฐำนและข้ำพเจ้ำได้ลงนำมรับรองว่ำได้ถ่ำยจำกต้นฉบับจริงมำพร้อมกันนี้ 
 
 

 ลงชื่อ...........................................................(บิดำ/มำรดำ) 
                             (                                            ) 

   วันที่............เดือน........................... พ.ศ................... 
 

หมำยเหตุ : หำกกรอกข้อมูลไม่ละเอียดสมบูรณ์และไม่ตรงกับควำมเป็นจริง คณะท ำงำนจะไม่น ำใบสมัครเข้ำพิจำรณำ 
 

หลักฐำนที่ใช้ในกำรขอรับทุน 
 1) ใบสมัครขอรับทุนกำรศึกษำ โดยกรอกข้อควำมสมบูรณ์ถูกต้องตำมควำมเป็นจริง 
 2) ส ำเนำทะเบียนบำ้นของบุตรทีจ่ะขอรับทุนกำรศึกษำและมีชื่อบุคลำกรคณะแพทยศำสตร์ เป็นบิดำหรือมำรดำ 
 3) เอกสำรรับรองผลกำรศึกษำหรอืสมุดรำยงำนประจ ำตัวนักเรียนวำ่ก ำลังศึกษำอยู่ในสถำนศึกษำ 
 4) ส ำเนำบัตรประจ ำตัวบุคลำกรคณะแพทยศำสตร ์
 5) ส ำเนำสลิปเงินเดือน เดือนล่ำสดุของบุคลำกรคณะแพทยศำสตร์ 
 6) ในกรณีที่ช่ือ-นำมสกุล ในเอกสำรไมต่รงกันให้แสดงหนังสือส ำคัญกำรเปลีย่นช่ือ-นำมสกลุ 
 

  

 
 

เอกสาร    O ครบ         O  ไม่ครบ 

         ลงชื่อ................................................. 
                (                                                 ) 
                          เจ้าหน้าที่ผู้รับสมัคร 

วันท่ี.......เดือน..................... พ.ศ.............เวลา.......... 

คุณสมบัติ    O ครบ         O  ไม่ครบ 

          ลงชื่อ................................................. 
                (                                                 ) 
                   เจ้าหน้าที่งานทรัพยากรบุคคล 

วันท่ี.......เดือน..................... พ.ศ............ 


