
ใบสมัครสอบคัดเลือก 

บุคลากรเพ่ือช่วยปฏิบัติงานโครงการตรวจติดตามการดำเนินกิจกรรมของพรรคการเมือง 

สาขาพรรคการเมืองและตัวแทนพรรคการเมืองประจำจังหวดั 

ของสำนักงานคณะกรรมการการเลือกตั้งประจำกรุงเทพมหานคร 

 

 

๑. ชื่อ – นามสกุล (นาย/นาง/นางสาว)..................................................................... 

สัญชาติ....................เชื้อชาติ..................................ศาสนา.................................. 
 

๒. เกิดวันที.่..................เดือน............................พ.ศ.....................อาย.ุ....................ปี 
 

๓. ที่อยู่ปัจจุบัน………………………..บ้านเลขที.่......................หมู่................................. 

ตำบล................................ซอย..........................ถนน............................................ 

อำเภอ..............................จังหวัด.......................รหัสไปรษณีย์............................. 

โทรศัพท์........................................................................................................ ......... 
 

๔. อาชีพปัจจุบัน...................................สถานที่ทำงาน............................................. 

โทรศัพท์.......................................................................................................... ...... 
 

๕. สถานภาพ          โสด             หย่าร้าง 
 

 

                       สมรส    ชื่อ-สกุลคู่สมรส..............................ศาสนา............... 
 

๖. ความสามารถในการขับรถ           รถจักรยานยนต์           รถยนต์ 
 

๗. มีใบอนุญาตขับข่ี           มี               ไม่มี 
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๘. ประวัติการศึกษา 
 

ระดับ
การศึกษา 

วุฒิการศึกษา สาขา/วิชาเอก สถาบัน ปีท่ีสำเร็จ
การศึกษา 

คะแนนเฉลี่ย 

      

      

      

      

      

๙. ประสบการณ์การทำงาน 
 

ชื่อสถานที่ทำงาน 
ระยะเวลา      ตำแหน่ง 

    จากปี พ.ศ.       ถึงปี พ.ศ. 

    
    
    
    
    

 

     ๑๐. บุคคลอ้างอิง 

 ๑๐.๑ ..............................................................สถานที่ทำงาน................................................... ............ 

        โทรศัพท์.............................................................................................................................. ........ 

 ๑๐.๒ ..............................................................สถานที่ทำงาน................................................... ............ 

        โทรศัพท์.............................................................................................................................. ......... 
 

๑๑. หลักฐานที่ต้องย่ืนพร้อมใบสมัคร 
 

  ๑๑.๑  รูปถ่ายหน้าตรง ไม่สวมหมวก และไม่ใส่แว่นตาดำ ขนาด ๒ นิ้ว จำนวน ๑ รูป  

  ถ่ายมาแล้วไม่เกิน ๖ เดือน 

  ๑๑.๒  บัตรประชาชนและทะเบียนบ้านฉบับจริง พร้อมสำเนา อย่างละ ๑ ฉบับ 
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  ๑๑.๓  ปริญญาบัตร และระเบียนแสดงผลการศึกษา (Transcript of Records) ฉบับจริง  

  พร้อมสำเนา อย่างละ ๑ ฉบับ 

  ๑๑.๔  หลักฐานอื่นๆ เช่น สำเนาใบสำคัญการสมรส สำเนาใบเปลี่ยนชื่อหรือนามสกุล  

  ในกรณีชื่อ - นามสกุล ในหลักฐานการสมัครไม่ตรงกัน) เป็นต้น อย่างละ ๑ ฉบับ 

 

 

ลงชื่อ..............................................ผูส้มัคร 

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

วันที่..........เดือน.....................พ.ศ..........                     

          

     ผลการตรวจสอบหลักฐาน 

             ครบถ้วน 

              ไม่ครบถ้วน (ระบุ)............................................................................................................ .................. 

       ลงชื่อ..............................................ผู้รับสมัคร 

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

วันที่..........เดือน.....................พ.ศ.......... 


