ใบสมัครรับทุนฝึกอบรม
(กรอกภาษาไทย ตัวบรรจง)



หลักสูตรที่ต้องการเรียน
(  1. C111
(  5. C419
(สมัครได้ 1 หลักสูตร เท่านั้น)
(  2. C112
(  6. C103

(  3. MTESOL 
(  7. C423  


(  4. C113
(  8. C325    
กรุณาอ่านรายละเอียดของแต่ละหลักสูตรให้ชัดเจน ก่อนสมัคร
  
1. ชื่อ (ภาษาไทย) นาย / นาง / นางสาว / อื่น ๆ .………...............................…………………………………………...…... 
(ภาษาอังกฤษ) ……………………………………………………………........................................………………..………………..  

นามสกุล (ภาษาไทย) …………………………....................…… (ภาษาอังกฤษ) …...............……………...…………………
2. อายุ ……………...…………………………………………………...........................................………………………………………...

3. วุฒิการศึกษา ………………………………………………….............................................…………………………………………

	สถาบันการศึกษา
	ปีที่สำเร็จ
	วิชาเอก
	คะแนนเฉลี่ย

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


4. ตำแหน่งปัจจุบัน ………..…….......................................………………………………………………………………………………
ภาระหน้าที่ ………………………………...........................................…………………………………………………………………

………………………………………………………..............................................………………………………………………………..

………………………………………………………..............................................………………………………………………………..

5. ที่ทำงาน (ภาษาไทย) …………………………..........................………………………… โทร. .…..........…………………………

               (ภาษาอังกฤษ) …...……………………………………………………………..................................………………………


สังกัด (ภาษาไทย) ……..………………………………………………………………….......................................………………….

               (ภาษาอังกฤษ) ………………………………...…………………………………..................................……………………

6.
ที่อยู่ปัจจุบัน …………………………………………………………………………………….........................................………........

………………………………………………………………………………..............................................……………..…………………

 
โทร. ………………….......................................................… มือถือ ………......…............................………………………
e-mail ………………………..…………………………..........................................……….…………………………………………..

7.
สถานภาพ            (  โสด                 (  สมรส
            (  หม้าย
8.
โรคประจำตัว (ถ้ามี) ……………………………………………………………………………………………………..…………………….
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9.
ประสบการณ์ไปศึกษาอบรม ณ ศูนย์ภาษาซีมีโอ (RELC)




(  เคย

(  ไม่เคย
	หลักสูตรที่เคยเข้ารับการอบรม
	ระยะเวลา
	พ.ศ.

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


10.    ประสบการณ์การทำงาน ……….………………………………………………………………………………………………………..

         ……………………………..…………………………………………………………………………………………………………………….

         …………………………………..……………………………………………………………………………………………………………….

         …………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

11.
ระบุความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับวิชาที่จะไปศึกษาอบรม
 
 
………………..……………………………………………………………………………………………………………………….………….

 

………………..……………………………………………………………………………………………………………….………………….



………………..………………………………………………………………………………………………………………….……………….



………………..……………………………………………………………………………………………………………………….………….

12.
ผลงานทางวิชาการ (ตำรา บทความ วิจัย)

 

………………..………………………………………………………………………………………………………………….……………….



………………..……………………………………………………………………………………………..………………………..………….



………………..……………………………………………………………………………………………………………………….………….



………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………..

13.
วิชาที่ท่านจะไปศึกษาอบรมเกี่ยวกับหน้าที่ที่ปฏิบัติอย่างไร


………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………….



………………..………………………………………………………………………………………...………………………………….…….



………………..……………………………………………………………………………………………………………………………….….



………………..……………………………………………………………………………………………………………………………….….

- 3 -

14.
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับจากการศึกษาอบรมต่องานที่ทำอยู่หรือที่จะกลับมาทำในอนาคต


………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………….



………………..……………………………………………………………………………………………...….…………………………..…….



………………..………………………………………………………………………………………………….……………………..………….



………………..………………………………………………………………………………………………………………..…………………..



………………..…………………………………………………………………………………………………………………….………………


………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………….



………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………….



………………..………………………………………………………………………….............................................………………….



………………..……………………………………………………………………………….............................................…………….



………………..……………………………………………………………………………….............................................…………….



………………..………………………………………………………………………………………….............................................….



………………..…………………………………………………………………………….............................................……………….

15.
รายชื่อผู้รับรอง 2 ท่าน
1. ผู้บังคับบัญชา ……………………….....................………….......…………. ตำแหน่ง………………............…..………
ที่ทำงาน…………………………………………………………………...................... โทร. ……………....................…….

2. ผู้ทรงคุณวุฒิ ………………………………….............................………….. ตำแหน่ง …………..…….......……………

ที่ทำงาน …………………………………………………………….....................…... โทร. …….................……………….


หนังสือรับรองสำหรับผู้บังคับบัญชา

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ………….........………………………………………............……………..........…… อาชีพปัจจุบัน ………………………………………………………………… ตำแหน่ง ………….........………………………………………. สถานที่ทำงาน ……………….....……………….........… ได้ทราบว่า (นาย/นาง/นางสาว) …………………………………………… มีความประสงค์จะสมัครรับทุนศึกษาอบรมของศูนย์ภาษาซีมีโอ ณ ประเทศสิงคโปร์ จึงใคร่ขอให้ความเห็นเกี่ยวกับผู้สมัครดังต่อไปนี้
 
1.  ความเห็นเกี่ยวกับคุณสมบัติด้านต่าง ๆ (โปรดเขียนเครื่องหมาย ( ลงในช่องให้ตรงกับความเห็นของท่าน ทุกข้อ)
	คุณสมบัติ
	ดียอดเยี่ยม
	ดีมาก
	ดี
	พอใช้
	หมายเหตุ

	พื้นความรู้ทางแขนงวิชาที่สมัคร
	
	
	
	
	

	ความขยันหมั่นเพียร
	
	
	
	
	

	ความคิดริเริ่ม
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการใช้เหตุผล
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการอธิบายด้วยคำพูด
	
	
	
	
	

	ความรับผิดชอบ
	
	
	
	
	

	ความมั่นคงทางอารมณ์
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการปรับตัว
	
	
	
	
	

	มนุษยสัมพันธ์
	
	
	
	
	

	ความสามารถที่จะเป็นผู้นำทางวิชาการ
	
	
	
	
	

	ความสามารถที่จะเป็นนักวิจัย
	
	
	
	
	



2.    ความเห็นอื่น ๆ …………………...............................…………………………………………………………….

…………………….……………………………………………………................................................…………………………………………

…………………….……………………………………………………................................................…………………………………………


      3.    ข้าพเจ้ารู้จักผู้สมัครมาเป็นเวลา …………….. ปี
  



            ลงชื่อผู้รับรอง …………….........…………………. ในฐานะผู้บังคับบัญชา





                 วันที่ …………. เดือน …………......……… พ.ศ. …....………

หนังสือรับรองสำหรับผู้ทรงคุณวุฒิ

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) …………………………………………………………………...............................… อาชีพปัจจุบัน ………………………………………………………………… ตำแหน่ง ………………………......……………………………. สถานที่ทำงาน ………………………………...........… ได้ทราบว่า (นาย/นาง/นางสาว) ……………………………………...……… มีความประสงค์จะสมัครรับทุนศึกษาอบรมของศูนย์ภาษาซีมีโอ ณ ประเทศสิงคโปร์ จึงใคร่ขอให้ความเห็นเกี่ยวกับผู้สมัครดังต่อไปนี้
 
1.  ความเห็นเกี่ยวกับคุณสมบัติด้านต่าง ๆ (โปรดเขียนเครื่องหมาย ( ลงในช่องให้ตรงกับความเห็นของท่านทุกข้อ)

	คุณสมบัติ
	ดียอดเยี่ยม
	ดีมาก
	ดี
	พอใช้
	หมายเหตุ

	พื้นความรู้ทางแขนงวิชาที่สมัคร
	
	
	
	
	

	ความขยันหมั่นเพียร
	
	
	
	
	

	ความคิดริเริ่ม
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการใช้เหตุผล
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการอธิบายด้วยคำพูด
	
	
	
	
	

	ความรับผิดชอบ
	
	
	
	
	

	ความมั่นคงทางอารมณ์
	
	
	
	
	

	ความสามารถในการปรับตัว
	
	
	
	
	

	มนุษยสัมพันธ์
	
	
	
	
	

	ความสามารถที่จะเป็นผู้นำทางวิชาการ
	
	
	
	
	

	ความสามารถที่จะเป็นนักวิจัย
	
	
	
	
	



2.    ความเห็นอื่น ๆ ……………................................…………………………..………………….…………………

………………………………………………………………………………………................................................….…………………………

…………………….……………………………………………................................................…………………………………………………


      3.    ข้าพเจ้ารู้จักผู้สมัครมาเป็นเวลา …………….. ปี
  



            ลงชื่อผู้รับรอง …………............…………………. ในฐานะผู้ทรงคุณวุฒิ





                  วันที่ …………... เดือน ……......………… พ.ศ. …............

Form A





Form B





Form C








