
กำลังเปิดรับสมัคร
โครงการ “ทุนการศึกษายะลารักในหลวง”สำหรับนักศึกษาระดับที่สูงกว่าการศึกษาขั้นพื้นฐาน  แต่ไม่สูงกว่าระดับปริญญาตรี



สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมที่ องค์การบริหารส่วนตำบลตะโละหะลอ   ( โทร 073-204106
ใบสมัครขอรับทุนการศึกษา
โครงการ “ทุนการศึกษายะลารักในหลวง”

องค์การบริหารส่วนตำบลตะโละหะลอ
*********************

โปรดกรอกข้อความด้วยตัวบรรจงหรือพิมพ์

1. ชื่อ นาย/นาง/นางสาว……………………………..…………….…….นามสกุล................................................

2. วันเดือนปีเกิด…………………………..…………..….…………อายุ.…………...…ปี   สัญชาติ……………….........

 
3. การศึกษาระดับ…….................................…….…….ชั้นปีที่…………คณะ……………………........……………

สาขา………………………….…………….สถาบันการศึกษา...........................................................................................
คะแนนเฉลี่ยสะสม……….….....…..คะแนนเฉลี่ยมัธยมปลาย..............................เบอร์โทร……………….………….......

4. ที่อยู่ปัจจุบัน……………………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………….…………………….โทรศัพท์……………….…………………………


5. (   ) เคยได้รับทุนศึกษา…….………………………………………….จำนวน…………….……..บาท

    (   )  ไม่เคย

    (   )  เคยกู้ยืมเงินจากกองทุนเงินให้กู้ยืมเพื่อการศึกษาเมื่อปีการศึกษา…………..…….........................

6. บิดาข้าพเจ้าชื่อ…………………………………….……...…..(  ) ถึงแก่กรรม (  ) ยังมีชีวิตอยู่ อายุ…………..ปี
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน……………………………………………………จบการศึกษาชั้นสูงสุด…………………………..

อาชีพ........................................................................................รายได้ปีละ…………………………..………………..บาท 

ที่อยู่ปัจจุบัน…………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………..โทรศัพท์……………………………………………………………………….


8. มารดาข้าพเจ้าชื่อ……………………………………………..(  ) ถึงแก่กรรม (  ) ยังมีชีวิตอยู่ อายุ…………..ปี
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน……………………….................................จบการศึกษาชั้นสูงสุด…………………………..

อาชีพ....................................................................................... รายได้ปีละ……………………………………..……..บาท 
ที่อยู่ปัจจุบัน…………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………..โทรศัพท์……………………………………………………………………….


9. สถานภาพสมรสของบิดา/มารดา

( ) อยู่ด้วยกัน ( ) หย่า ( ) บิดาถึงแก่กรรม ( ) มารดาถึงแก่กรรม ( ) แยกกันอยู่เพราะความจำเป็น
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10. จำนวนพี่น้องบิดามารดาเรียงตามลำดับ รวมทั้งผู้สมัครด้วย ระบุสถานที่ประกอบอาชีพและ
สถานที่ศึกษา
	ลำดับที่
	ชื่อ - สกุล
	สถานศึกษา/สถานที่ทำงาน
	รายได้

	
	
	
	


ขณะนี้มีบุตรที่อยู่ในความอุปการะของบิดามารดา จำนวน……………………………….คน

พร้อมนี้ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารประกอบการสมัครเพื่อขอรับทุนตามโครงการดังกล่าวฯ  ดังต่อไปนี้




(  ใบสมัคร


(  สำเนาหลักฐานแสดงคุณวุฒิการศึกษา  ที่ได้รับการรับรองจากกระทรวงศึกษาธิการหรือ ก.พ.และหรือใบแสดงผลการศึกษา (Transcript)


(  รูปถ่าย ขนาด 1 นิ้ว 1 รูป  ถ่ายมาแล้วไม่เกิน  6  เดือน




(  สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน


(  สำเนาทะเบียนบ้านผู้สมัคร/บิดา/มารดา


(  อื่นๆ(ถ้ามี).......................................................................


ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่ได้กล่าวมาทั้งหมดนี้เป็นความจริง ถูกต้องและสมบูรณ์ทุกประการ 







  ลงชื่อ                                      ผู้สมัคร 








         (                                    )







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

คุณสมบัติของผู้มีสิทธิรับทุน


1. เป็นนักศึกษาผู้ด้อยโอกาส  ยากจน  และเป็นผู้ที่สอบผ่านการคัดเลือกเข้าเรียนในระดับที่สูงกว่าการศึกษาขั้นพื้นฐาน  แต่ไม่สูงกว่าระดับปริญญาตรี


2. ผลการเรียนดี


3. เป็นผู้ที่มีภูมิลำเนาอยู่ในพื้นที่ตำบลตะโละหะลอ


4. เป็นผู้มีส่วนในกิจกรรมสาธารณประโยชน์ในท้องถิ่น/สถาบันการศึกษา








หลักฐานการสมัคร


1. สำเนาบัตรประชาชน/[บัตรนักศึกษา              จำนวน  1  ฉบับ


2. สำเนาทะเบียนบ้านตนเอง                        จำนวน  1  ฉบับ


3. สำเนาทะเบียนบ้านบิดา-มารดา                   จำนวน  1  ฉบับ


4. สำเนาใบรางานผลการเรียน ภาคเรียนที่ 2/2553  จำนวน  1  ฉบับ


5. หนังสือรับรองความประพฤติจากสถาบันการศึกษา จำนวน  1  ฉบับ


6. หลักฐาน/เอกสารอื่นๆที่แสดงว่าได้ร่วมกิจกรรมกับท้องถิ่น  หรือทางสถาบันการศึกษา











สมัครตั้งแต่บัดนี้ – 18 พฤศจิกายน 2554 ณ องค์การบริหารส่วนตำบลตะโละหะลอ (ในวัน เวลาราชการ)

















