


ใบสมัคร 
คัดเลือกเพื่อเปน....................................................... 

ตําแหนง.................................................โรงพยาบาลตาคล ี
 

1. ชื่อ.......................................................ชื่อรอง.........................................ชื่อสกุล......................................... 

2. สัญชาติ.........................................................ศาสนา..................................................................................... 

เกิดวันที่...............................เดือน...................................................พ.ศ........................................................ 

อาย.ุ........................................ป................................................เดือน (นับถึงวันที่สมัคร) 

(ตองนําหลักฐาน เชน สูติบัตร  สําเนาทะเบียนบาน บัตรประชาชน หรือใบสําคัญทางทหารกองเกิน 

มาแสดงดวย) 

3. ตําบลที่เกิด.........................................................อําเภอ...............................จังหวัด..................................... 

4. ที่อยูปจจุบัน................................................................................................................................................. 

โทรศัพทหมายเลข........................................................................................................................................ 

5. ชื่อภรรยา...........................................................สัญชาติ......................................ศาสนา............................. 

ชื่อสามี...............................................................สัญชาติ......................................ศาสนา.............................. 

อาชีพ............................................................................................................................................................. 

6. ชื่อบิดา...............................................................สัญชาติ......................................ศาสนา.............................. 

อาชีพ............................................................................................................................................................ 

ชื่อมารดา...........................................................สัญชาติ......................................ศาสนา............................. 

อาชีพ............................................................................................................................................................ 

7. ไดศึกษาวิชาสามัญครั้งสุดทายที่โรงเรียน..................................................................................................... 

อําเภอ...................................................จังหวัด...........................................สอบไลไดชั้น.............................. 

8. ไดศึกษาในโรงเรียนอาชีพ  วิทยาลัย  หรือ  มหาวิทยาลัย............................................................................ 

ไดรับประกาศนียบัตรหรือปริญญาบัตร......................................................................................................... 

9. มีความรูพิเศษอะไรบาง................................................................................................................................. 

10. รูภาษาตางประเทศภาษาใดเพียงใด............................................................................................................... 

11. ไดเคยทํางานอะไรบางมาแลว......................................................................................................................... 



- 2    - 
 
 

12. เคยรับราชการเปนขาราชการ......................................................................................................................... 

ตําแหนง.........................................................................แผนก....................................................................... 

กอง................................................................................กรม.......................................................................... 

กระทรวง....................................................................ไดออกจากราชการเพราะ........................................... 

เมื่อวันที.่......................เดือน.......................................... พ.ศ. ................................... 

ไดรับบําเหน็จ  บํานาญ  หรือเบี้ยหวัด  จากกระทรวง................................................................................... 

เปนเงิน..................................บาท  ขณะนี้ไดรับเบี้ยหวัด  หรือบํานาญที.่.................................................... 

13. ขณะนี้มีอาชีพ  หรือ  ทํางานอะไรอยูที่ใด..................................................................................................... 

14. ขาพเจาขอปฎิญาณ  และใหคํารับรองโดยสัตยจริงวา  ขาพเจาเปนผูมีคุณสมบัติครบถวนตามระบุไวใน

มาตรา 44  แหงระเบียบสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  วาดวยการรับสมัครและบรรจุลูกจาง พ.ศ.

2487 

 
(ลงชื่อ)..................................................ผูสมัคร 

     ยื่นใบสมัครวันที่.................เดอืน......................พ.ศ................. 

 

................................................................................................................................................................................. 

 

           วันที.่.................เดือน................................พ.ศ................. 

 ขาพเจา........................................................................................................................................................ 

ตําแหนง..................................................................................................................................................................... 

เกี่ยวของ...................................................................................................................................................................... 

ขอรับรองวาเปนผูมีความประพฤติดี  ไมเคยเสียชื่อเสียงในทางเสื่อมเสีย  และขอความที่ผูสมัครกลาวขางตนนั้นเปน
ความจริงทุกประการ 

 

              (ลงชื่อ)....................................................ผูรับรอง 

                    (.........................................................) 

                    ตําแหนง................................................................... 


