
ล ำดับที ่  

ใบสมัครพนักงำนในสถำบันอุดมศึกษำ/ลูกจ้ำงช่ัวครำว   
ต ำแหน่ง............................................................ 

มหำวิทยำลัยรำชภัฏนครสวรรค ์
วุฒิ/สำขำวิชำที่ใช้สมัคร............................................... 

 

ข้อแนะน ำ 1) โปรดอ่านข้อความใหล้ะเอียดก่อนกรอกข้อความในใบสมัคร 
 2) กรอกใบสมัครด้วยตัวบรรจง โดยละเอียด ช่องใดท่ีไม่ต้องการระบุขอ้ความให้ขีด (-) ลงในช่องว่าง 
 3) หากปรากฏว่ามีข้อความในใบสมัครไม่เป็นความจริง  มหาวิทยาลัยจะถือว่าไม่มีสิทธิสอบ  หรือถา้ทราบภายหลังจะพิจารณาเลิกจ้าง 
 

1. ข้อมูลส่วนตัว 

ช่ือ-สกุล (นาย/นาง/นางสาว/ยศ)   สมัครต าแหน่ง   

ที่อยู่ที่ติดต่อได ้  
  
หมายเลขโทรศัพท์   
E-mail   

วัน/เดือน/ปี เกิด 
  

อาย ุ
  

สถานท่ีเกิด 
  

เชื้อชาติ 
  

 

หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชน    
ออกให้ที่อ าเภอ/เขต    จังหวัด   
วันเดือนปีท่ีออกบัตร    หมดอายุวันที่   

สถานภาพสมรส 
  

สัญชาต ิ
  

การรับราชการทหาร 
  

ศาสนา 
  

อาชีพปัจจุบัน   
เหตุผลที่(อยาก)ออกจากงาน   
 

2. ข้อมูลกำรศึกษำ  (กรุณากรอกข้อมูลให้ละเอียดจากคุณวุฒิขั้นสูงสุดลงไป) 
ปี พ.ศ. 

สาขาวิชา/วิชาเอก วุฒิการศึกษา (ตัวย่อ) สถานศึกษา เกรดเฉลี่ย 
จาก ถึง 

      
    

      
    

      
    

      
    

 

หลักสูตรเพ่ิมเติม  กำรฝึกอบรม 

 

3. ข้อมูลกำรท ำงำนและประสบกำรณ์ท ำงำน  (โปรดให้รายละเอียดของงานที่ท าในช่วง 3 ปีหลัง)   
ปี พ.ศ. ช่ือและที่อยู่ 

ของหน่วยงาน 
ต าแหน่งงานและ 

หน้าท่ีโดยย่อ 
เงินเดือน สาเหตุที่ออกจากงาน 

จาก ถึง 
      
      
      
      
      

 

ติดรูปถ่ำย 

ขนำด 1 นิ้ว 
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โปรดระบุความส าเร็จของงานท่ีท าผ่านมาในช่วง  3  ปี  (ถ้ามี) 

  
  
  
 

โปรดให้ความคิดเห็นเกี่ยวกับประสบการณ์ที่ได้รับ  และอธิบายว่าประสบการณ์นั้นๆ  เป็นประโยชน์ตอ่งานท่ีสมัครในครั้งนี้อย่างไรบ้าง 

  
  
  
 

4. ข้อมูลควำมรู้ควำมสำมำรถพิเศษ  (ถ้ำมี) 

  
  
  
 

5. บุคคลอ้ำงอิง (ขอให้ระบุช่ือบุคคลที่คุ้นเคยกับการท างานของท่าน เช่น ผู้บังคับบัญชาโดยตรง โปรดอย่าระบุช่ือบุคคลทีเ่ป็นญาตหิรือเพื่อน 

ช่ือและนามสกลุ ต าแหน่งปัจจุบัน ที่ท างานปัจจุบันและโทรศัพท์ ระบุความสัมพันธ์กับท่าน 
    
    
    
 

ประกันสังคมเลขที ่               

 

6. ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติครบถ้วนตามที่ระบุไว้ในข้อ 12 แห่งข้อบังคับมหาวิทยาลัยราชภัฏนครสวรรค์  ว่าด้วยการบริหารงานบุคคลส าหรับพนักงาน
ในสถาบันอุดมศึกษา  สังกัดมหาวิทยาลัยราชภัฏนครสวรรค์  พ.ศ.2557  หรือระเบียบมหาวิทยาลัยราชภัฏนครสวรรค์  ว่าด้วยการจัดจ้างลูกจ้าง
ช่ัวคราว  พ.ศ.2557  และขอรับรองว่าข้อความที่กล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ  หากข้อความตอนใดเป็นความเท็จหรือไม่ตรงกับความจริง  
ให้ถือเป็นหลักฐานเพื่อเลิกจ้างข้าพเจ้าทันที 
 

      ลายมือช่ือ  ...............................................................  ผู้สมคัร 
         (..........................................................) 

 ยื่นใบสมัครวันท่ี .......... เดือน ............................. พ.ศ. ............... 
 
 
 
 
 

     ได้ตรวจสอบภาพถ่ายตัวจริง หลักฐานการศึกษาและบตัรประจ าตัว 
ประชาชน  หรือบัตรข้าราชการของผู้สมัครแล้วเห็นว่าเป็นบุคคล
เดียวกัน 
 
    ลายมือช่ือ  .......................................  เจ้าหนา้ที่ตรวจคณุสมบัต ิ
                   (...................................) 

     ได้ตรวจสอบคณุสมบัติทั่วไปและคณุสมบัติเฉพาะต าแหน่งของ
ผู้สมคัรแล้วปรากฏวา่ 
         มีสิทธิสอบ         ไม่มีสิทธิสอบ  เพราะ ................................... 
................................................................................................................. 
...................................... กรรมการ  ...................................... กรรมการ 
(...................................)               (...................................)  

ได้รับช าระค่าธรรมเนียมในการสมคัรสอบจ านวน ...................... บาท  
เรียบร้อยแล้ว 
ลายมือช่ือ  ...............................................................  เจ้าหน้าท่ีการเงิน 
               (..........................................................) 
                       ........../................./...........                 




