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

 

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

 

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

 ขาพเจา........................................................................................................................................................ 

ตําแหนง..................................................................................................................................................................... 

เกี่ยวของ...................................................................................................................................................................... 

ขอรับรองวาเปนผูมีความประพฤติดี  ไมเคยเสียชื่อเสียงในทางเสื่อมเสีย  และขอความที่ผูสมัครกลาวขางตนนั้นเปน
ความจริงทุกประการ 
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