
ผนวก  ข 
 

ใบสมัครเข้ารับการคัดเลือกเพื่อแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่งในระดับสูงขึ้นในสายงานผู้บริหาร 
ต าแหน่ง  ปลัดเทศบาล(นักบริหารงานเทศบาล ๘) 

เทศบาลต าบลมวกเหล็ก     อ าเภอมวกเหล็ก    จังหวัดสระบุรี 
 

 
 
๑.  ชื่อ  .................................................................................สกุล  ......................................................................... 
 

๒.  เพศ   ชาย   หญิง 
 

๓.  วัน เดือน ปีเกิด .................................. อายุ ........... ปี  วันเกษียณอายุราชการ.................................................. 
 

๔.  ปัจจุบันด ารงต าแหน่ง  ........................................................................... .......................................................... 
 ประเภทต าแหน่ง    บริหารระดับสูง    บริหารระดับกลาง 
      วิชาชีพเฉพาะ    เชี่ยวชาญเฉพาะ 
      ทั่วไป        
 

เงินเดือน.................................................บาท เงินประจ าต าแหน่ง....................................................บาท 
สังกัด..............................................................อ าเภอ................................................จังหวัด................................. 
โทรศัพท์ ..............................................โทรสาร ............................................….  e-mail......................................... 
 

๕.  สถานที่ติดต่อ 
ที่อยู่ปัจจุบันสามารถติดต่อได้สะดวก 
บ้านเลขท่ี....................ซอย/ตรอก ............................  ถนน................................แขวง/ต าบล.................................
เขต/อ าเภอ ...................................................... จังหวัด ...............................รหัสไปรษณีย์ ....................................
โทรศัพท์ ...............................................  โทรสาร...............................................มือถือ ........................................... 
 

๖.  สถานภาพครอบครัว 
   โสด     สมรส     อ่ืน ๆ 
ชื่อคู่สมรส  ................................................สกุล ........................................... อาชีพ ............................................... 
ข้อมูลเกี่ยวกับบุตร/ธิดา 
   ไม่มีบุตร/ธิดา    มีบุตร/ธิดา  จ านวน...............คน  (ชาย.........คน  หญิง...........คน) 
 
๗.  ประวัติสุขภาพ  (พร้อมใบรับรองแพทย์ที่ออกได้ไม่เกิน  ๖  เดือน  นับถึงวันรับสมัคร) 
 

เป็นโรคเหล่านี้ 
หรือไม่ 

ความดันโลหิตสูง หัวใจ เบาหวาน ไต ไมเกรน อ่ืน ๆ 

เป็น       
ไม่เป็น       

 
 
 
 
 
 



-๒- 
 
 

๘.  ประวัติการศึกษา 
 

วุฒิการศึกษา 

ระดับการศึกษา สาขา สถาบัน ประเทศ 
ปีที่ส าเร็จ
การศึกษา 

การได้รับทุน 

ปริญญาตรี      
ปริญญาโท      
ปริญญาเอก      
การศึกษาระดับ
อ่ืน ๆ  ที่ส าคัญ 

 
 

    

 

๙.  การรับราชการ 

 วันบรรจุเข้ารับราชการ  .............................................. ต าแหน่ง  ............................................. 
 ระยะเวลาปฏิบัติราชการรวม    .............. ป ี  .............  เดือน 
 

การด ารงต าแหน่งในสายงานบริหาร 

ชื่อต าแหน่ง ประเภทต าแหน่ง 
ช่วงเวลาที่ 

ด ารงต าแหน่ง 
รวมเวลา 

ด ารงต าแหน่ง 
๑. 
๒. 
๓. 
ฯลฯ 

   

 

ประเภทต าแหน่ง  ให้ระบุว่าเป็นบริหารระดับกลาง/บริหารระดับสูง 
 
๑๐.  การฝึกอบรม  (หลักสูตรส าคัญฯ) 

 

หลักสูตรที่อบรม 
ชื่อหลักสูตร/การอบรมอ่ืน หน่วยงานที่จัด สถานที่อบรม ช่วงเวลา ทุนการอบรม 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 

  

 
 
 



-๓- 
 
 

๑๑. ดูงาน  (ที่ส าคัญ ๆ) 
 

การดูงาน 
เรื่อง สถานที่ ระหว่างวันที่ ทุนการดูงาน 

 
 
 
 
 
 
 
 

   

 
๑๒. การปฏิบัติงานพิเศษ 

 

การปฏิบัติงานพิเศษ 
เรื่อง สถานที่ปฏิบัติงาน ระยะเวลาปฏิบัติงาน ผลส าเร็จ 

 
 
 
 
 
 
 

   

 

๑๓.  ความสามารถพิเศษอ่ืน ๆ  
ภาษาอังกฤษ ........................................................................................................................................... 

 คอมพิวเตอร์ …………………………………………………………………………………………………………………………… 
 อ่ืน ๆ  (โปรดระบุ ).................................................................................................................................. 

 

๑๔.  เหรียญ/เครื่องราชอิสริยาภรณ์ที่ได้รับ 
 ๑) ............................................................................................................................. ............................... 
 ๒) ....................................................................................................................... ..................................... 
 ๓) ........................................................................................ ..................................................................... 
 
 
 
 
 
 
 
 



-๔- 
 
 
๑๕.  ประวัติผลงานด้านการบริหาร  วิชาการหรืออ่ืน ๆ ที่ได้รับการยกย่อง 
 

วันที่ รางวัล/เกียรติคุณที่ได้รับการยกย่อง ผลงาน สถานที/่ผู้มอบเกียรติคุณ 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

  

 
๑๖.  คุณลักษณะส่วนบุคคลอ่ืน ๆ  ของผู้สมัครที่เห็นว่าเด่น  และเก่ียวข้องกับงาน 
............................................................. ..................................................................................................................... 
................................................................................................................................ .................................................. 
..................................................................... ............................................................................................................. 
 

๑๗. วิสัยทัศน์  และผลงาน หรือผลงานที่ส าคัญที่ประสบความส าเร็จ  จ านวน.......................ชุด 
 ๑. .................................................................... .......................................................................................  
 ๒ ............................................................................................................................. ............................... 
 ๓ .................................................................................................................................. ......................... 
 

 ทั้งนี้  ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารและหลักฐานประกอบใบสมัครมาพร้อมด้วยแล้ว 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติครบถ้วนการสมัครเข้ารับการคัดเลือกในต าแหน่ง
........................................................................................ข้อมูลที่ได้แจ้งไว้ในใบสมัครนี้ถูกต้องครบถ้วนทุกประการ 
 

   (ลงชื่อ)...............................................................ผู้สมัครเข้ารับการคัดเลือก 
 (........................................................) 

   ต าแหน่ง............................................................................... 
      วันที่...............เดือน ............................. พ.ศ. ................... 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



-๕- 
 
 

การตรวจสอบของเจ้าหน้าที่ 
 
  (   ) ผู้สมัครมีคุณสมบัติที่จะสมัครเข้ารับการคัดเลือก 
  (   ) ผู้สมัครไม่มีคุณสมบัติที่จะสมัครเข้ารับการคัดเลือก เนื่องจาก.............................................. 
........................................................................................................ ......................................................................... 
 
                  (ลงชื่อ).......................................................ผู้ตรวจสอบคุณสมบัติผู้สมัครเข้ารับการคัดเลือก 
                 (....................................................) 
                     ต าแหน่ง....................................................................... 
            วันที่.............เดือน..............................พ.ศ. .................. 
 


