
 

 

            

            ในเขตบริการ 

ใบสมัครเข้าเรียนชั้นอนุบาลปีที่ 1,2,3 ปีการศึกษา 2565 
ชื่อ.......................................................นามสกุล ........................................................... ช่ือเล่น ................................ 

เกิดวันท่ี ................... เดือน ..........................................พ.ศ. .................... อายุ ........................ปี ........................เดือน 
ท่ีอยู่ปัจจุบันเลขท่ี .......ถนน ................... ตำบล/แขวง ...................... อำเภอ/เขต ......................จังหวัด ..................... 
เรียนจบช้ัน ...........................จากโรงเรียน ........................................อำเภอ........................ จังหวัด ............................. 

ชื่อบิดา .......................................นามสกุล ................................ ............ อาชีพ(ระบุ) .................................................. 
รายได้/เดือน...................................บ้านเลขท่ี ............ถนน ..................................ตำบล .............................................. 
อำเภอ ............................ จังหวัด ................................ รหัสไปรษณีย์ ................................ โทรศัพท์ ......................... 

ชื่อมารดา ............................................นามสกุล ............................................. อาชีพ(ระบุ) ......................................... 
รายได้/เดือน...............................บ้านเลขท่ี ............ถนน ............................ตำบล ................................................. 

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

ข้อมูลผู้ปกครอง (กรณีผู้ปกครองเป็นบิดา/มารดาไม่ต้องกรอก) 
ชื่อผูป้กครอง ........................................นามสกุล ....................................... อาชีพ(ระบุ).................................... 
บ้านเลขท่ี ........ถนน ................................ตำบล ....................อำเภอ ............................... จังหวัด .............................. 
รหัสไปรษณีย์ ............................. โทรศัพท์ ................................ 

ลงช่ือ .................................................. 
                (.................................................) 
                      บิดา/มารดา/ผู้ปกครอง 
      วนัท่ี....... เดือน ............................พ.ศ...... 
       เบอร์โทร. ............................................. 

   
ลงช่ือ .............................. ผู้รับสมัคร 
(.................................................) 
ตำแหน่ง.................................... 

หลักฐานการสมัคร 
 สำเนาสูติบัตรนักเรียน       สำเนาทะเบียนบ้านของนักเรียน 
 สำเนาทะเบียนบ้านของบิดา       สำเนาทะเบียนบ้านของมารดา 
 สำเนาใบเปล่ียนช่ือ-สกุลของนักเรียน      สำเนาใบเปล่ียนช่ือ-สกุลของบิดา 
 สำเนาใบเปล่ียนช่ือ-สกุลของมารดา      หนังสือรับรองการเรียนช้ันอนุบาล 2 หรือ 3 
 รูปถ่ายขนาด 1 นิ้ว จำนวน 2 รูป 
 
 

ติดรูปถ่าย 


