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ใบสมคัรเข้ารับการศึกษา 
 
 

หลกัสูตรวุฒิบัตร 

การปฏิบัติงานสนับสนุนสมาชิกสภานิติบัญญตัิแห่งชาต ิ
และสมาชิกสภาขับเคลือ่นการปฏิรูปประเทศ 

ประจ าปีงบประมาณปี 2560 
 
 
 
 
 
 

ส านักส่งเสริมวิชาการรัฐสภา 
สถาบันพระปกเกล้า 
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รายละเอยีดการสมคัรเข้ารับการศึกษา 

หลกัฐานประกอบการสมัคร 
1. แบบฟอร์มใบสมคัรท่ีผูส้มคัรกรอกขอ้มูลครบถว้น ชดัเจน  
2. รูปถ่ายสีขนาด 2 น้ิว จ  านวน 2 รูป ถ่ายไวไ้ม่เกิน 3 เดือน (ใชติ้ดใบสมคัร1 รูป โดยการติดกาว หา้มใช้

ลวดเยบ็กระดาษ  และอีก 1 รูปส าหรับจดัท า ท าเนียบรุ่น (กรุณาเขยีนช่ือ – นามสกลุ ด้านหลงัรูปทุก
ใบ) 

3. ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน (กรุณาลงนามรับรองส าเนา) 
4. ส าเนาค าสั่งแต่งตั้ง หรือ ส าเนาบตัรประจ าตวัผูเ้ช่ียวชาญ/ผูช้  านาญการ/ผูช่้วยด าเนินงานฯ  ในสมยัปัจจุบัน 

(กรุณาลงนามรับรองส าเนา) 
5. ส าเนาวฒิุการศึกษาสูงสุด (กรุณาลงนามรับรองส าเนา) 

การรับสมคัร  
1. เปิดรับสมคัรตั้งแต่บดัน้ี – 23 ธนัวาคม 2559 
2. ผูส้มคัรตอ้งสามารถเขา้รับการศึกษาอบรมตลอดหลกัสูตร (9 วนั) 

รุ่นที ่3 รุ่นที ่4 
ช่วงท่ี 1: วนัท่ี 24 – 26  ม.ค. 2560 (องัคาร – พฤหสับดี) ช่วงท่ี 1: วนัท่ี 21 – 23  ก.พ. 2560 (องัคาร – พฤหสับดี) 
ช่วงท่ี 2: วนัท่ี 31 ม.ค. – 1 ก.พ. 2560 (องัคาร – พุธ) ช่วงท่ี 2: วนัท่ี 28 ก.พ. – 1 มี.ค. 2560 (องัคาร – พุธ) 
ช่วงท่ี 3: วนัท่ี 7 – 8 ก.พ. 2560 (องัคาร – พุธ) ช่วงท่ี 3: วนัท่ี 7 – 8 มี.ค. 2560 (องัคาร – พุธ) 
ช่วงท่ี 4: วนัท่ี 14 – 15 ก.พ. 2560 (องัคาร – พุธ) ช่วงท่ี 4: วนัท่ี 14 – 15 มี.ค. 2560 (องัคาร – พุธ) 

3. ในการสมคัร ผูส้มคัรหรือตวัแทนตอ้งน าส่งใบสมคัรท่ีกรอกขอ้มูลครบถว้นพร้อมหลกัฐานการสมคัร            
**สถาบนัพระปกเกลา้ไม่รับใบสมคัรกรณีหลกัฐานการสมคัรไม่ครบถว้น 

4. ผูส้นใจสมคัรเขา้รับการศึกษาสามารถยื่นใบสมคัรพร้อมหลกัฐานประกอบการสมคัรในวนัและเวลา
ราชการท่ีสถาบนัพระปกเกลา้ (ไม่รับใบสมคัรทางโทรสาร) 
หรือ ส่งไปรษณียเ์ป็นจดหมายลงทะเบียนมายงัท่ีอยูด่า้นล่าง (ภายในวนัที ่23 ธ.ค.2559) 

ส านกัส่งเสริมวชิาการรัฐสภา  สถาบนัพระปกเกลา้ 
ศนูยร์าชการเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา  อาคารรัฐประศาสนภกัดี ชั้น 5 
เลขท่ี 120  หมู่ 3 ถนนแจง้วฒันะ แขวงทุ่งสองหอ้ง เขตหลกัส่ี กรุงเทพฯ 10210   

(วงเลบ็มุมซอง : หลกัสูตรการปฏิบัติงานสนับสนุนสมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติและสมาชิกสภาขับเคลือ่น
การปฏิรูปประเทศ) 
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หมายเหตุ:  1. ไม่มีค่าธรรมเนียมการศึกษาตลอดหลกัสูตร 
                   2. ประกาศรายช่ือผูมี้สิทธ์ิเขา้ศึกษาทางเวบ็ไซต ์www.kpi.ac.th วนัท่ี 13 ม.ค.2560 และผูส้มคัรตอ้ง 

แจง้ยนืยนัเขา้ศึกษาภายในวนัท่ี 16 - 18 ม.ค.2560 
สอบถามข้อมูลเพิม่เตมิ 
ส านกัส่งเสริมวิชาการรัฐสภา  สถาบนัพระปกเกลา้  
นายสุภทัท ์ ฝ้ันค าอา้ย โทร.0-2141-9561 e-mail: supat@kpi.ac.th 
นายชาญสิทธ์ิ รัตนาวงศไ์ชยา โทร.0-2141-9558  e-mail: chansit@kpi.ac.th  

mailto:chansit@kpi.ac.th
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                                                                                                                                            เลขทีส่มคัร  

 

ส านักส่งเสริมวชิาการรัฐสภาส านักส่งเสริมวชิาการรัฐสภา   

สถาบันพระปกเกล้าสถาบันพระปกเกล้า 
 

 

 

 
 

 
 
 

1. ข้อมูลทัว่ไป 
 

ช่ือผู้สมัคร (นาย/นาง/นางสาว/ยศ) ………………………………… นามสกุล……………………………….………. 

ช่ือและนามสกุลภาษาองักฤษ (ตัวพิมพ์ใหญ่)

NAME………………………………………………SURNAME…………………………………………………….. 

ช่ือสนช./สปท./คณะกรรมาธิการ(ต้นสังกดั)………………………………………..…………….……………….......  

ท่ีอยูปั่จจุบนั (ผู้สมัคร) เลขท่ี…………หมู่ท่ี..………..……ซอย………………….…ถนน……………..………........ 

แขวง/ต าบล……………………เขต/อ าเภอ……………………จงัหวดั……...…………..รหสัไปรษณีย…์…………. 

โทรศพัท…์……………………… มือถือ…………………….…………………….……โทรสาร……………………. 

E-mail………………………………………….………………วนัเดือนปีเกิด……..………….………อาย…ุ………ปี   

ภูมิล าเนา………………………….…………….... สัญชาติ……….…………..……. ศาสนา...……………………… 

บตัรประชาชนเลขท่ี ………………………………….………… วนัออกบตัร……………………..………………….. 

วนัหมดอาย…ุ………………..………..…..……… สถานท่ีออกบตัร…….……..……………..….......……..….….… 

คุณสมบัติทีใ่ช้สมัคร   …………………………………………………………….……………………………………..  

 บตัรประจ าตวั(ตามต าแหน่ง) เลขท่ี.................................... วนัท่ีหมดอาย…ุ……………….………………………  

 ค  าสั่งแต่งตั้งเลขท่ี………………………………..……..…  ลงวนัท่ี…………………………….………………… 

ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่งตามคุณสมบติัท่ีใชส้มคัร (จนถึงปัจจุบนั) รวม  ……………….…ปี ............................เดือน 

บุคคลท่ีติดต่อไดก้รณีฉุกเฉิน ......................................................................................................................................... 

ความสัมพนัธ์............................................................ เบอร์ติดต่อ.................................................................................... 

รูปถ่ายสีขนาด 2 นิว้ 

ถ่ายไว้ไม่เกนิ 3 เดอืน 
(ใช้กาวติดรูปเท่าน้ัน) 

ใบสมคัรเข้ารับการศึกษาใบสมคัรเข้ารับการศึกษา    
หลกัสูตรวุฒิบัตรหลกัสูตรวุฒิบัตร  

การปฏบัิติงานสนับสนุนการปฏบัิติงานสนับสนุนสมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติและสมาชิกสภาขบัเคลือ่นการปฏรูิปประเทศสมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติและสมาชิกสภาขบัเคลือ่นการปฏรูิปประเทศ  
ประสงค์สมคัรใน             รุ่นที ่3  ประสงค์สมคัรใน             รุ่นที ่3                        รุ่นที ่4รุ่นที ่4  

รหัสนักศึกษา 
 
 

(เฉพาะเจ้าหน้าที)่ 
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2. ข้อมูลด้านการท างาน 
 

ต าแหน่ง(ภาษาไทย) …………………………………………………………………………………………. 

สังกดั:         สมาชิกสภานิติบญัญติัแห่งชาติ            สมาชิกสภาขบัเคล่ือนฯ       คณะกรรมาธิการ 

ส านกังาน:    ส านกังานเลขาธิการสภาผูแ้ทนราษฎร      ส านกังานเลขาธิการวฒิุสภา 

ต าแหน่ง (ภาษาองักฤษ) …………………………………………………………………………………….. 

สังกดั:          Member of the National Legislative Assembly          Committee 

                     Member of the National Reform Steering Assembly  

ส านกังาน:    The Secretariat of the House of Representatives      The Secretariat of the Senate 

ท่ีอยูท่ี่ท  างาน เลขท่ี…………หมู่ท่ี………ซอย………………………ถนน…………….......………………. 

แขวง/ต าบล……………..…เขต/อ าเภอ…………………จงัหวดั………………รหสัไปรษณีย…์………….. 

โทรศพัท…์……………………………………………โทรสาร……………………………………………. 

ลกัษณะงานและความรับผดิชอบของผู้สมัคร (ทีไ่ด้รับมอบหมายจากสนช./สปท.//คณะกรรมาธิการ) 

……..…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………..……………………………………………………………

………………………………………………………………………………………..……….................................. 
 

3. ข้อมูลด้านการศึกษา 

ระดับการศึกษา วุฒิการศึกษาทีไ่ด้รับ สถาบันการศึกษา ปี พ.ศ.  

มธัยมศึกษา    

อุดมศึกษา: ปริญญาตรี    

                 : ปริญญาโท    

                 : ปริญญาเอก    

อ่ืนๆ ……….…………….   
 
 
 
 
 

 
 

  3.1 กรณเีคยผ่านการศึกษาหลกัสูตรของสถาบันพระปกเกล้า  โปรดระบุโดยละเอยีด 

หลกัสูตร รุ่น / ปีการศึกษา หมายเหตุ  

………………………………………………………… 

………………………………………………………… 

………………………………………………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………… 

…………………………….. 

…………………………….. 

…………………………….. 
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4. เหตุผลทีป่ระสงค์จะเข้าศึกษาในหลกัสูตรนี ้
 

……………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………… 

  
ขา้พเจา้ยอมรับว่าการคดัเลือกเขา้ศึกษาในหลกัสูตรดงักล่าวเป็นดุลพินิจของคณะกรรมการท่ีท าหนา้ท่ีคดัเลือก

นกัศึกษา และสภาสถาบนัพระปกเกลา้ และขา้พเจา้ยอมรับการวินิจฉัยของคณะกรรมการฯ และสภาสถาบนัในทุกกรณี 
โดยไม่ติดใจด าเนินการใด ๆ ตามกฎหมายทั้งส้ิน 

  ขา้พเจ้าขอแสดงความยินยอมว่าหากได้เขา้รับการคดัเลือกเขา้เป็นนักศึกษาสถาบนัพระปกเกลา้ ขา้พเจ้าจะ
ปฏิบติัตามระเบียบ กฎเกณฑ ์และเง่ือนไขขอ้ก าหนดของสถาบนัพระปกเกลา้ หลกัสูตรการศึกษา และเง่ือนไขการส าเร็จ
การศึกษาทุกประการ 
 ขา้พเจา้ขอรับรองว่าขอ้ความท่ีระบุไวใ้นใบสมคัรน้ีเป็นความจริงและครบถว้น  ขา้พเจา้ทราบดีว่าหากระบุ

ขอ้ความท่ีผดิจากความเป็นจริง จะเป็นสาเหตุใหถู้กตดัสิทธิจากการเป็นนกัศึกษาสถาบนัพระปกเกลา้ หรือถูกปลดออก

จากการเป็นนกัศึกษาสถาบนัพระปกเกลา้ โดยไม่มีขอ้เรียกร้องใด ๆ            

     ลายมือช่ือผูส้มคัร ………………….…..………..……… 

                              (………………………………..……)                                                                                               
                                 วนัท่ี…..…/…………/2559 

 
 

เพื่อประโยชน์ในการปฏิบติัตามพระราชบญัญติัขอ้มูลข่าวสารของทางราชการ พ.ศ. 2540 ขา้พเจ้าแจ้งความ
ประสงคไ์ว ้ณ ท่ีน้ีว่า เอกสารน้ีเป็นขอ้มูลส่วนบุคคลของขา้พเจา้ อนัเป็นการบ่งช้ีตวัของขา้พเจา้ท่ีอยู่ในครอบครองของ
สถาบนัพระปกเกลา้น้ี ในกรณีท่ีมีผูอ่ื้นมาขอตรวจสอบหรือขอคดัส าเนาเอกสารดงักล่าว    

ขา้พเจา้    ยนิยอม      ไม่ยนิยอม        
               ลายมือช่ือผูส้มคัร ………………….……………....… 

                                                                                                                       (….…………………………………) 
                                                                                                                              วนัท่ี…..…/…………/2559 

ส่วนนีส้ าหรับ สนช. / สปท./ ประธานคณะกรรมาธิการ (ต้นสังกดัของผู้สมัคร)  
ขา้พเจา้ขอรับรองการท างานของ (ช่ือ-สกุล ผูส้มคัร).................................................................................................................. เพื่อสมคัรเขา้ศึกษา
ในหลกัสูตรวุฒิบตัรการปฏิบติังานสนบัสนุนสมาชิกสภานิติบญัญติัแห่งชาติและสมาชิกสภาขบัเคล่ือนการปฏิรูปประเทศ             
          ลายมือช่ือ (สมาชิกฯ ตน้สังกดั) ………………….…………….............…                                                                                                                 
         (….………………………………………)                                                                                                                              
                     วนัท่ี…..…/…………/2559  


