
 
 

 
 

หนังสือรบัรองความเหมาะสม  
ในการสมัครขอรบัทุนการศึกษา ตามโครงการทุนเฉลิมพระเกียรติเจา้ฟŠาจุฬาภรณ์ เนืŜองในโอกาสมหามงคล        

พระชนมายุ ๖๐ พรรษา เพืŜอพัฒนาผู้มีอัจฉร ŭยภาพทางว ŭทยาศาสตรก์ารแพทย์ และบุคลากรทางการแพทย์

ด้านภัยพิบัติ เพืŜอไปศึกษาต่อ ณ ต่างประเทศ 

ประจาํปůงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๗ (ครัşงทีŜ ๓) 

 

     เขียนทีŜ ............................................................................. 

                                                          วันทีŜ .............. เดือน ...................................... พ.ศ. .................  

 

 ข้าพเจา้  (๑) นาย/ นาง/ นางสาว/ อืŜน ๆ (..........................................) .............................................................................  

ตําแหน่ง .......................................................................................................................... ระดับ ............................................................... 

ปฏิบัติงานทีŜ (ชืŜอสถานประกอบการ) ................................................................................................................................................. 

สถานทีŜปฏิบัติงานตัşงอยู่เลขทีŜ ..............................................................................................................................................................  

............................................................................................................................................... โทรศัพท์ ....................................................... 

เกีŜยวข้องเปŪน   ผู้บังคับบัญชาโดยตรง  หัวหน้าส่วนงาน  อืŜน ๆ (ระบ)ุ ............................................................. 

ของผู้สมัครขอรบัทุนการศึกษาต่อฯ ชืŜอ (๒) ................................................ ............................................................................. 

ตําแหน่ง .......................................................................................................................... ระดับ ............................................................... 

ปฏิบัติงานทีŜ (ชืŜอสถานประกอบการ) ................................................................................................................................................. 

สถานทีŜปฏิบัติงานตัşงอยู่เลขทีŜ ..............................................................................................................................................................  

............................................................................................................................................... โทรศัพท์ ....................................................... 

 ข้าพเจา้ ขอรบัรองบุคคลรายชืŜอดังกล่าวข้างต้น ว่าเปŪนผู้มคีวามเหมาะสมในการสมัครเพืŜอรบัทุนฯ ดังนีş 

 ๑. เปŪนผู้มีศีลธรรม วัฒนธรรม และความประพฤติดี 

 ๒. เปŪนผู้ปฏิบัติงานในหน้าทีŜด้วยความรบัผิดชอบ อุทิศตน และเสียสละ 

 ๓. เปŪนผู้มีความรู ้และความสามารถเพียงพอทีŜจะได้รบัการต่อยอดทางการศึกษา 

 ๔. ความเห็นอืŜน ๆ (ถ้ามี) .......................................................................................................................................................... 

 

  ลงชืŜอ ........................................................................ 

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

  ตําแหน่ง ................................................................ 
 

หมายเหตุ :  (๑) ชืŜอผู้รบัรองฯ จะต้องเปŪนผู้บงัคับบัญชาโดยตรง หร ųอหัวหน้าส่วนงาน หร ųอผู้ทีŜรูจ้กัผู้สมคัร 

      เปŪนอย่างดี ทัşงนีş ต้องไม่ใชบิ่ดา มารดา ญาติ พีŜน้อง หร ųอบุคคลในครอบครวัของผู้สมัคร 

  (๒) ชืŜอของผู้สมัครขอรบัทุนฯ     

 


