
    ผลการเรียนครั้งสุดท้าย.........................................ผลการเรียนเฉล่ียสะสม............................(พร้อมใบแสดงผลการเรียน)

ปีการศึกษา

5    

    อาชีพ................................................................รายได้ปีละ....................................บาท  (หากไม่แน่นอนให้ประมาณการ)

โปรดกรอกข้อความด้วยตัวบรรจงหรือพิมพ์

6.  บิดา  ช่ือ....................................................................      ถึงแก่กรรม         ยังมีชีวิต  อายุ.................................ปี

       ไม่เคย  กู้ยืมเงินจากกองทุนให้กู้ยืมการศึกษา

ช่ือทุนการศึกษา หน่วยงานที่มอบทุน จํานวนเงินทุน

3.  ที่อยู่ปัจจุบัน เลขที่..........................หมู่ที่....................ตรอก/ซอย.................................ถนน.............................................

     ตําบล...................................................อําเภอ......................................................จังหวัด.................................................

     รหัสไปรษณีย์.....................................โทรศัพท์.................................................................................................................

4.  เคยได้รับทุนการศึกษา

    คณะ.................................................................สาขาวิชา....................................................................ช้ันปี.......................

    รหัสประจําตัวนักศึกษา.......................................................ช่ืออาจารย์ที่ปรึกษา................................................................

2.  ภูมิลําเนาเดิม  เลขที่..........................หมู่ที่....................ตรอก/ซอย.................................ถนน..........................................

     ตําบล...................................................อําเภอ......................................................จังหวัด.................................................

     รหัสไปรษณีย์.....................................โทรศัพท์.................................................................................................................

    อายุ.......................ปี  สัญชาติ....................................เช้ือชาติ...........................................ศาสนา.....................................

แบบฟอร์มใบสมัครขอรับทุน สมาคมศิษย์เก่า มทร.ศรีวิชัย

ประจําปีงบประมาณ 2560

********************

1.  ช่ือ-นามสกุล  นาย/นาง/นางสาว.....................................................................วัน/เดือน/ปีเกิด.........................................

       เคย     กู้ยืมเงินจากกองทุนให้กู้ยืมเพื่อการศึกษา  ตั้งแต่ปีการศึกษา......................................ถึง.......................

    เลขที่บัตรประจําตัวประชาชน...................................................................จบการศึกษาขั้นสูงสุด  ระดับ......................



    เลขที่บัตรประจําตัวประชาชน...................................................................จบการศึกษาขั้นสูงสุด  ระดับ........................

    อาชีพ................................................................รายได้ปีละ....................................บาท  (หากไม่แน่นอนให้ประมาณการ)

    อาชีพ................................................................รายได้ปีละ...................................บาท  (หากไม่แน่นอนให้ประมาณการ)

คนที่ เพศ อายุ ช้ันปีที่

คนที่ เพศ อายุ วุฒิการศึกษา รายได้เดือนละ

1.....................................................................................................................................................................................

3.....................................................................................................................................................................................

4.....................................................................................................................................................................................

5.....................................................................................................................................................................................

2.....................................................................................................................................................................................

สถานที่ทํางาน

13.  ข้าพเจ้าได้รับค่าใช้จ่ายเดือนละ...............................................(นอกเหนือจากค่าลงทะเบียนเรียน)

14.  ข้าพเจ้าได้รับการอุปการะด้านการเงินจาก  นาย/นาง/นางสาว.......................................................................................

      มีความสัมพันธ์กับข้าพเจ้าโดยเป็น...................................................................................................................................

15  ผลงานที่สร้างช่ือเสียงให้แก่มหาวิทยาลัย  (เขียนเพิ่มเติมต่างหากได้)

12.  พี่น้องที่ประกอบอาชีพแล้ว  รวม....................คน  (ให้กรอกข้อมูลรวมทั้งตัวท่านเองด้วย)

10.  พี่น้องร่วมบิดา/มารดา  รวมนักศึกษาด้วย  จํานวน...........คน  ชาย.........คน  หญิง.........คน  ข้าพเจ้าเป็นคนที่.............

11.  พี่น้องที่กําลังศึกษาอยู่  รวม....................คน  (ให้กรอกข้อมูลรวมทั้งตัวท่านเองด้วย)

สถาบันการศึกษา

9.  กรณีที่ผู้ปกครอง/ผู้อุปการะไม่ใช่บิดามารดา  ผู้ปกครอง/ผู้อุปการะ  ช่ือ...........................................................................

    อายุ...............ปี  เลขที่บัตรประจําตัวประชาชน...........................................จบการศึกษาขั้นสูงสุดระดับ...........................

8.  สถานภาพสมรสของบิดา/มารดา       อยู่ด้วยกัน       หย่า       แยกกันอยู่        อ่ืนๆ  ระบุ.........................

7.  มารดา  ช่ือ...................................................................       ถึงแก่กรรม         ยังมีชีวิต  อายุ..............................ปี



























                                       นักศึกษา                                                   อาจารย์ที่ปรึกษา

5.....................................................................................................................................................................................

1.....................................................................................................................................................................................

                                                 คณบดี  คณะ.................................

                       ลงช่ือ..............................................                       ลงช่ือ..............................................

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

                                                 ลงช่ือ..............................................

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

  รูปถ่ายหน้าตรง  ชุดนักศึกษา  ขนาด  1  น้ิว

  อ่ืนๆ  ระบุ................................................................................................................................................

     ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความท้ังหมดเป็นความจริงทุกประการ พร้อมกันน้ีได้แนบเอกสารต่างๆ เพ่ือประกอบการพิจารณา

แล้ว  จํานวน.....................................  รายการ  คือ

  สําเนาใบแสดงผลการเรียนภาคเรียนล่าสุด

  สําเนาใบลงทะเบียนภาคเรียนที่ขอทุน

  สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน

  สําเนาบัตรประจําตัวนักศึกษา

16  กิจกรรมที่ทําร่วมกับมหาวิทยาลัย  (เขียนเพิ่มเติมต่างหากได้)

2.....................................................................................................................................................................................

3.....................................................................................................................................................................................

4.....................................................................................................................................................................................

  สําเนาทะเบียนบ้าน

  เอกสารการตรวจเยี่ยมบ้านของนักศึกษา (ถ้ามี)

  คําส่ังแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาคัดเลือกนักศึกษาเพื่อรับทุนการศึกษา สมาคมศิษย์เก่าฯ  ปี 2560

  สรุปรายงานผลการสัมภาษณ์นักศึกษา (โดยละเอียด)

  หนังสือรับรองความประพฤติ

  หนังสือแสดงความคิดเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษา


