








ใบสมัครคัดเลือกบุคคล  
เพื่อจ้างเป็นลูกจ้างชั่วคราว โรงเรียนเตรียมอุดมศึกษา 

สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษากรุงเทพมหานคร เขต ๑ 
…………………………………………………………. 

สมัครตำแหน่ง........................................................... 
กลุ่มบริหารทั�วไป 

1. ข้อมูลทั่วไป
คำนำหน้านาม................... ชือ่..................................... ชื่อสกุล......................................... เพศ ( ) ชาย ( ) หญิง 
เลขประจำตัวประชาชน……….…………………………………….. เชื้อชาติ.............สัญชาติ..............ศาสนา.................. 
วัน/เดือน/ปีเกิด............................................อายุ..........ปี (มอีายุไม่ต่ำกว่า 20 ปีบริบูรณ์ นับถึงวันปิดรับสมัคร) 
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน.......................................ตรอก/ซอย................................ ..........ถนน.............................. 
แขวง/ตำบล..................................เขต/อำเภอ..........................................จังหวัด................................................. 
รหัสไปรษณีย.์...............................เบอร์โทรศัพท์(บ้าน)........................................มือถือ.......................................  

ที่อยู่ปัจจุบัน.......................................ตรอก/ซอย................................ ..........ถนน............................................... 
แขวง/ตำบล..................................เขต/อำเภอ..........................................จังหวัด................................................. 
รหัสไปรษณีย.์...............................เบอร์โทรศัพท์(บ้าน)........................................มือถือ.......................................  

ชื่อบิดา............................................................... อาชีพ.......................... อายุ............ป ี( ) มีชีวิตอยู่ ( ) เสียชีวิต 
ชื่อมารดา............................................................ อาชีพ......................... อายุ............ป ี( ) มีชีวิตอยู่ ( ) เสียชีวิต 

สถานภาพ  ( ) โสด   ( ) หย่า   ( ) แต่งงานแลว้ ( ) แยกกันอยู่  
สภาพทางการทหาร ( ) ผ่านการเกณฑ์ทหารแล้ว  (  ) ยังไม่ผ่านการเกณฑ์ทหาร  

( ) ได้รับการยกเว้น เพราะ.......................................................................................... 
2. วุฒกิารศึกษา
   2.1 วุฒิการศึกษา.............................................................. อักษรย่อ.................... ผลการเรียน..................... 

 สาขาวิชา....................................................................................................................................... .......... 
 สถานศึกษา........................................................................ ................................ จงัหวัด......................... 
 วันที่เข้าศึกษา.....................................................วันที่สำเร็จการศึกษา.................................................... 

   2.2 วุฒิการศึกษา.............................................................. อักษรย่อ.................... ผลการเรียน..................... 
 สาขาวิชา..................................................................................................................................... ............ 
 สถานศึกษา........................................................................................................ จงัหวัด.... ..................... 
 วันที่เข้าศึกษา.....................................................วันที่สำเร็จการศึกษา.................................................... 

รูปถ่าย

ขนาด 1 นิ้ว 

เลขที่สมัคร........................... 



3. ประวัติการทำงาน (เรียงปีปัจจุบันไปหาอดีต) 
    3.1 ปี พ.ศ. ........................ ตำแหน่ง...........................................หน่วยงาน..................................................  
          ลักษณะการทำงาน............................................................................................................................. ..... 
          ................................................................................................................................................................  
    3.2 ปี พ.ศ. ........................ ตำแหน่ง...........................................หน่วยงาน..................................................  
          ลักษณะการทำงาน............................................................................................................................. ..... 
          ............................................................................................................................. ................................... 
    3.3 ปี พ.ศ. ........................ ตำแหน่ง...........................................หน่วยงาน..................................................  
          ลักษณะการทำงาน............................................................................................................................. ..... 
          ...................................................................................................................................................... .......... 

4. ความสามารถพิเศษ 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
5. หลักฐานประกอบการสมัคร 
  (  ) รูปถ่ายหน้าตรง ขนาด ๑x1.5 นิ้ว ไม่สวมหมวก และแว่นตาดำโดยถ่ายไว้ไม่เกิน ๖ เดือน จำนวน 1 รูป 
  (  ) สำเนาทะเบียนบ้านที่มีชื่อผู้สมัคร จำนวน ๑ ฉบับ 
  (  ) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้สมัครที่ยังไม่หมดอายุ จำนวน ๑ ฉบับ 
  (  ) สำเนาระเบียนแสดงผลการศึกษา (Transcript) จำนวน ๑ ฉบับ 
  (  ) หลักฐานอ่ืนๆ เช่น หนังสือสำคัญแสดงการจดทะเบียนเปลี่ยนชื่อ - ชื่อสกุล , หนังสือรับรองการผ่านงาน  
       หรือรับรองประสบการณ์ (ถ้ามี)  
6. บุคคลทีส่ามารถติดต่อได้กรณีฉุกเฉิน 
  ๑. ชื่อ....................................................................... เกี่ยวข้อง.................................. โทร................................. 
  ๒. ชื่อ....................................................................... เกี่ยวข้อง.................................. โทร................................. 
 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความดังกล่าวข้างต้นนี้เป็นความจริงถูกต้องทุกประการ หากข้อความ
ดังกล่าวไม่เปน็ความจริง ข้าพเจ้าจะไม่เรียกร้องสิทธิ์ใด ๆ ทั้งสิ้น 

 
  ลงชื่อ................................................ผูส้มัคร  ลงชื่อ................................................ผู้รับสมคัร 
      (....................................................)       (....................................................) 
  วัน/เดือน/ปี..........................................   วัน/เดือน/ปี.......................................... 
 

 


