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ใบสมัครเข้ารับการฝึกอบรม
หลักสูตร การบริหารงานยุติธรรมระดับสูง รุ่นที่ ๑๐ (ยธส.๑๐)
“การสร้างความเชื่อมั่นของประชาชนต่อกระบวนการยุติธรรมไทย”

ระหว่างวันที่ ๖ ธันวาคม ๒๕๖๑ – ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๒
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คำชี้แจง : กรุณากรอกข้อมูลในใบสมัครให้ครบถ้วนด้วยตัวบรรจง และภาษาอังกฤษโปรดใช้ตัวพิมพ์ใหญ่
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คำนำหน้า (ภาษาไทย)                                                                            
.
ชื่อ - นามสกุล (ภาษาไทย)                                                                         .
คำนำหน้า (ภาษาอังกฤษ)                                                                   

  
ชื่อ - นามสกุล (ภาษาอังกฤษ)                                                                     .
                                                                                                         .

ชื่อเล่น
                                         
 สัญชาติ
                                 ศาสนา                                   .                                                                                                                                                                                          
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  
                                
                                                        .
วัน/เดือน/ปี เกิด
                          อายุ
          ปี         เดือน  โรคประจำตัว

                         .                    
ที่อยู่ปัจจุบัน

                                                                                                            .
              

                                                                                                            .
              

                                                                                                            .
โทรศัพท์ 
                                                
   โทรศัพท์มือถือ                                             ..
ID LINE  
                     
                        E-mail                                                      .                                
อาหาร :
    ( ทั่วไป         ( อิสลาม        ( มังสวิรัติ
        ( อื่นๆ (โปรดระบุ)  
    
              .
บุคคลที่ติดต่อได้ในกรณีฉุกเฉิน
ชื่อ – นามสกุล                                                                    ความสัมพันธ์                                     .
ที่อยู่                                                                                                                                     ..
              

                                                                                                            .
โทรศัพท์                                       
              
   โทรศัพท์มือถือ                                              .
ฃ
	วุฒิการศึกษา
	ปีที่สำเร็จการศึกษา
	สถาบัน

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



ตำแหน่งงานในปัจจุบัน                                                                                                        
 
หน่วยงาน (กอง/สำนัก/กรม/กระทรวง)








.                                                                                                                                            












.                                                                                                                                                                                    
ที่อยู่                                                                                                               

.  
     












.                                                                                                                                                                                    

โทรศัพท์                                                   
   โทรสาร                                                           

ลักษณะงานและความรับผิดชอบของผู้สมัคร                                                                                  

ประวัติการทำงานที่ผ่านมา
	ปี พ.ศ.
	ตำแหน่ง
	หน่วยงาน

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



	ปี พ.ศ.
	ชื่อหลักสูตร
	หน่วยงานที่จัดฝึกอบรม

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	





ข้าพเจ้าขอส่งเอกสารประกอบการสมัครเข้ารับการฝึกอบรมหลักสูตรการบริหารงานยุติธรรมระดับสูง รุ่นที่ ๑๐ และได้ลงรายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้องเรียบร้อยแล้ว ประกอบด้วย 

(   รูปถ่ายขนาด ๒ นิ้ว ๑ รูป
(   สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน
(   สำเนาบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐ/พนักงานองค์กร
(   สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนนิติบุคคล (เฉพาะภาคเอกชน)
(   สำเนาหนังสือเดินทางราชการ (เล่มสีน้ำเงิน)

ความประสงค์การเข้าร่วมการฝึกอบรมภาคต่างประเทศ ในหลักสูตร ยธส.๑๐ (โปรดทำเครื่องหมาย ()

(  ไม่เข้าร่วม


(  เข้าร่วม

        กรณีเข้าร่วมฯ โปรดสำเนาหนังสือเดินทางราชการ (เล่มสีน้ำเงิน) ของผู้มีรายชื่อข้างต้น แนบมาพร้อมกับใบสมัคร พร้อมทั้ง กรอกรายละเอียดที่เกี่ยวข้อง ดังนี้

          (  
มี  
ชื่อ – สกุล ภาษาอังกฤษ (ตามที่ปรากฏในหนังสือเดินทางราชการ)

Title..........................Name................................................Surname…………......……..…………….………

ชื่อตำแหน่ง – หน่วยงาน (ภาษาอังกฤษ) 


ตำแหน่ง..................................................................................................................................................
หน่วยงาน ..............................................................................................................................................
ข้อมูลหนังสือเดินทางราชการ
เลขที่.....................................วันที่ออก.....................................วันที่หมดอายุ.........................................
       (  
ไม่มี หรือ หมดอายุ
หมายเหตุ : ทั้งนี้ สำนักงานกิจการยุติธรรมจะพิจารณาการตอบรับเข้าร่วมการฝึกอบรมภาคต่างประเทศประกอบ               การคัดเลือกรายชื่อผู้เข้ารับการฝึกอบรมในหลักสูตร ยธส.๑๐

ข้าพเจ้ารับทราบ และยอมรับข้อกำหนดที่เกี่ยวข้องกับการฝึกอบรมหลักสูตร การบริหารงานยุติธรรมระดับสูง รุ่นที่ ๑๐ (ยธส.๑๐) ดังนี้
1. คุณสมบัติของผู้เข้ารับการฝึกอบรม
2. ระยะเวลา และสถานที่ฝึกอบรม
3. องค์ประกอบของหลักสูตร และการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มสัมพันธ์ตามระยะเวลาที่กำหนด
4. รายละเอียดการฝึกอบรมภาคต่างประเทศในหลักสูตร
5. หลักเกณฑ์การประเมินผลการฝึกอบรม

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความที่ระบุไว้ในใบสมัครนี้ เป็นความจริงและครบถ้วน และทราบดีว่า        หากระบุข้อความที่ผิดจากความเป็นจริง หรือหากข้าพเจ้าไม่สามารถปฏิบัติตามข้อกำหนดข้างต้นได้ จะเป็นสาเหตุให้ถูกตัดสิทธิจากการเป็นผู้เข้ารับการฝึกอบรม หลักสูตรการบริหารงานยุติธรรมระดับสูง รุ่นที่ ๑๐ (ยธส.๑๐)                  โดยไม่มีข้อเรียกร้องใดๆ ทั้งสิ้น
ลายมือชื่อ........................................................................ผู้สมัคร
      (...........................................................................)
                 วันที่...................................................................

ชื่อ – นามสกุล                                                                                                                          .                                                                                                                                                                                                                                                            
ตำแหน่ง                                                                                                                                  .                                                                                                                                                                                                                                                                                      
หน่วยงาน                                                                                                                                .                                                                                                                                                                                                                                                                                     
โทรศัพท์ 
                         โทรสาร
                   
.โทรศัพท์มือถือ                                      .
ในฐานะผู้บังคับบัญชาของ (ระบุชื่อผู้สมัคร)                                                                                        .
ตำแหน่ง                                                                                                                                 .                                                                                                                             
สังกัด                                                                                                                                     .
ข้าพเจ้า ในนามของ                                                                              (ชื่อหน่วยงาน) ขอรับรองว่า หากผู้สมัครได้รับการคัดเลือกให้เข้ารับการอบรมในหลักสูตรการบริหารงานยุติธรรมระดับสูง รุ่นที่ ๑๐                                  (ยธส.๑๐) จะให้การสนับสนุน ดังนี้
1. อนุญาตให้ผู้สมัคร เข้ารับการอบรมในหลักสูตร ยธส.๑๐ ตามระยะเวลาที่กำหนด
2. สนับสนุนค่าใช้จ่ายในการศึกษาดูงานภาคต่างประเทศตามเงื่อนไขที่หลักสูตรกำหนด

  ลายมือชื่อ...............................................................................
  (................................................................................)
                                                            ตำแหน่ง........................................................................................

            วันที่..................................................................
�





ส่วนที่ ๑ ข้อมูลผู้สมัคร





ติดรูปถ่ายผู้สมัคร


ขนาด ๒ นิ้ว





ส่วนที่ ๒ ประวัติการศึกษา





ส่วนที่ ๓ ประวัติการทำงาน





ส่วนที่ ๔ ประวัติการฝึกอบรม/ศึกษาดูงาน





ส่วนที่ ๕ เอกสารประกอบการสมัคร





ส่วนที่ ๖ การฝึกอบรมภาคต่างประเทศ





ส่วนที่ ๗ คำรับรองผู้สมัคร





ส่วนที่ ๘  คำรับรองของผู้บังคับบัญชา








	              สถาบันพัฒนาบุคลากรในกระบวนการยุติธรรม | สำนักงานกิจการยุติธรรม
	๕



