


































 

 
 

 รหสัประจำตวัผูส้มคัรคดัเลอืก  

 
 

0 6 7      

 
               ใบสมัครคดัเลอืกบุคคลเพือ่จดัจ้างเปน็ลูกจา้งชัว่คราวรายเดอืน จากเงนิงบประมาณ  

ตำแหนง่ครผููช้ว่ย และ ตำแหนง่ครสูอนศาสนาอสิลาม  
สงักดัสำนักงานเขตพืน้ที่การศึกษาประถมศึกษานราธวิาส เขต 2 

 
 

 
1.  ชื่อ……………………………………………………………………………นามสกุล............................................................. 
     สัญชาติ....................................................เชื้อชาติ................................................ศาสนา.... ........................ 
2.  เกิดวันที่..........................................เดือน...........................................พ.ศ...................... ............................. 
     อายุถึงวันสมัคร.....................................ป.ี...................................เดือน.............................. .....................วัน 
3.  เกิดท่ีตำบล...............................................อำเภอ...........................................จังหวัด............ ...................... 
4.  เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน................................................ออก ณ สำนักงาน........................................  
     เมื่อวันที่.........................................เดือน.................................................พ.ศ................ ............................. 
5.  ที่อยู่ปัจจุบันเลขท่ี...........................................ถนน.............................................ตำบล..... ......................... 
     อำเภอ................................................................จังหวัด................................................. ............................ 
6.  สำเร็จการศึกษาชั้นสูงสุดจาก.............................................................................................. ....................... 
     ได้รับวุฒิการศึกษา........................................................................................................... .......................... 
     มีคุณวุฒิความรู้พิเศษ คือ.......................................................................................................................... . 
7.  ขอสมัครเป็นลูกจ้างชั่วคราว....................................................................(รายเดือน รายวัน รายชั่วโมง) 
     เพ่ือปฏิบัติงาน....................................................................สังกัดหน่วยงาน.............................................. 
     มีระยะเวลาการทำงานโดยประมาณ................................................................................ (วัน เดือน ปี)  
     เริ่มตั้งแต่................................................ถึง......................................ในอัตราค่าจ้าง.......... ...............บาท 
 

 

            (ลายมือชื่อ) ..........................................................ผู้สมคัร 

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

                     (ลายมือชื่อ) ..........................................................พยาน 

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

                     (ลายมือชื่อ) ..........................................................พยาน 

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

            ยื่นใบสมัครวันที่...........เดือน.......................พ.ศ........... 

 

 

 
ติดรูปถ่าย 

ขนาด 1 x 1 นิว้ 
ถ่ายไม่เกิน 
6 เดือน 



 

                                                           -2- 
 

                                        การพจิารณาและรบัรอง 
 

ข้าพเจ้า............................................................. ตำแหน่ง.............................................................. .... 
ได้พิจารณาแล้วและขอรับรองว่า ผู้สมัครเป็นผู้ที่มีสุขภาพร่างกายเหมาะสมกับงานที่จะมอบหมายให้ปฏิบัติ  
จึงรับไว้ปฏิบัติงานตั้งแต่วันที่............... เดือน.......................... พ.ศ. ..................... โดยจะขออนุมัติจ้างต่อไป 
 

 

                                                        ลงลายมือชือ่)........................................ ผูร้ับรอง 
            (............................................) 

 
หมายเหต ุ: 1. ให้ติดรูปถ่ายในใบสมัคร 

    2. ในใบสมัครให้ส่วนราชการผู้จ้างกำหนดงบที่เบิกจ่าย อัตราค่าจ้างสำหรับตำแหน่งที่จ้างให้ชัดเจน 
    3. ผู้รับรองต้องเป็นหัวหน้าหน่วยงาน (หัวหน้าหน่วยงาน หมายถึง หัวหน้าส่วนราชการหรือผู้ที่ 

หัวหน้าส่วนราชการมอบอำนาจให้ปฏิบัติราชการแทน) 
    4. ในกรณีที่เงินค่าจ้างท่ีจ่ายให้ลูกจ้างชั่วคราวจะต้องเสียภาษี ให้หน่วยงานราชการผู้จ่ายหักภาษี  

ณ ที่จ่าย ตามประมวลรัษฎากร และให้นำเงินส่งคลัง 
 

 
 

 
 
 

 
 


