
 ใบสมัครทุนทำงานพิเศษ มหาวิทยาลัยวลัยลกัษณ 
ประจำปการศึกษา............................ 
(ใบสมัครน้ีใชไดสำหรับ 1 ปการศกึษาเทาน้ัน  

 
ฝายงาน : งานบริการสวัสดิการ  
 

ที่ ศธ 
 

ลงวันที ่:  

              

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สวนกิจการนักศึกษา 

ฉ : 02/2562 

1. ชื่อ – สกุล นาย/นางสาว                                                                                             .ชื่อเลน                  . 
วัน เดือน ปเกิด                                     .อายุ            ป ศาสนา                    .โทรศัพทมือถือ                         . 
สำนักวิชา                                                       .สาขาวิชา                                                .ชั้นป               . 
รหัสประจำตัวนักศึกษา                .เกรดเฉลี่ยสะสม (GPAx)        .ชื่ออาจารยที่ปรึกษา                                                 . 

2. ภูมิลำเนา                                                               . 
ที่อยูปจจุบัน  หอพักมหาวิทยาลัย หอพกั                                                      .หอง            .โทรศัพท                          . 
  บานเชา/หอพกัเอกชน                                                                .หอง            .โทรศัพท                          . 

3. สถานภาพการไดรับทุนของนักศึกษา 
  ไมเคยไดรับทุน 
  เคยไดรับทุนทำงานพเิศษ 
  เคยไดรับทุนการศึกษาทัว่ไป  เม่ือป           .ชื่อทุน                                                                            เปนเงิน               .บาท 
  ไมเคยกูยืมเงิน กยศ./กรอ. 
  เคยกูยืมเงิน กยศ./กรอ.       เม่ือป            ปจจุบันไดกูยืมเงินกู กยศ./กรอ. วงเงินกู จำนวน                                                  บาท 

4. ขาพเจาไดรับคาใชจาย เดือนละ                  บาท       จาก      บิดา           มารดา         ผูอุปการะ           กยศ. 
5. นักศึกษาเคยทำงานพเิศษระหวางหยุดภาคเรียน/ขณะเรียนหรือไม  
  ไมเคย   
  เคย ประเภทของงานที่เคยทำ และทีท่ำอยูในปจจุบัน                                                                                                        . 

6. ความสามารถพิเศษ                                                                                                                                                     . 
                                                                                                                                                                            . 

7. ลักษณะงานที่ตองการทำ                                                                                                                                               . 
                                                                                                                                                                            . 

8. เหตุผลและความจำเปนทีข่อทุนทำงานพิเศษ                                                                                                                        . 
                                                                                                                                                                            . 

  ขาพเจาขอรับรองวาขอความดังกลาวทั้งหมดในใบสมัครน้ีเปนความจริงทุกประการ 
     
     ลงชื่อ                                               . 
     (                                              
     วันที่      เดือน                พ.ศ.       . 

9. ความคิดเห็นของอาจารยที่ปรึกษา 
                                                                                                                                                                            . 
                                                                                                                                                                            . 
      
     ลงชื่อ                                               . 
     (                                              
     วันที่      เดือน                พ.ศ.       . 
 

ฉบับปรับปรุง : ครั้งท่ี 1/2562 งานบริการสวัสดิการ : โทร. 3148 เริ่มใช : 15 มกราคม 2562 

 

 
รูปถาย 

1 x 1 นิ้ว 
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