










ส ำหรับเจ้ำหน้ำที ่
  เอกสารถูกต้องและครบถ้วน 
  ขาดเอกสาร/หลักฐาน หรือปัญหาที่พบ............................................................................................. 
      ............................................................................................................................................................ 

ใบน ำส่งหลักฐำนยืนยันกำรเข้ำร่วมโครงกำรผลิตครูเพื่อพัฒนำท้องถิ่น 
กรณีคัดเลือกบุคคลเข้ำร่วมโครงกำรผลิตครูเพื่อพัฒนำท้องถิ่น ประจ ำปีกำรศึกษำ 2561  

เพื่อเข้ำศึกษำหลกัสูตรวิชำชีพครูระดับปริญญำตรี (5 ปี) 

  วันที่.......... เดือน................... พ.ศ. ......... 
เรียน  ปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม 

 ข้าพเจ้า................................................................ เลขบัตรประจ าตัวประชาชน............................................... 
ส าเร็จการศึกษาจากคณะ................................................................ มหาวิทยาลัย............................. .............................. 
สาขาวิชา.............................................................. เป็นผู้ผ่านการคัดเลือกในสาขาวิชา..................................................... 
เขตพ้ืนที่การศึกษา............................................................................ จังหวัด....................... ............................................ 
เบอร์โทรศัพท์........................................................ Email: …………………………………………………………………………………. 

ขอส่งเอกสารเพ่ือเป็นหลักฐานยืนยันการเข้าร่วมโครงการผลิตครูเพ่ือพัฒนาท้องถิ่น กรณีคัดเลือกบุคคลเข้าร่วม
โครงการผลิตครูเพ่ือพัฒนาท้องถิ่น ประจ าปีการศึกษา 2561 เพ่ือเข้าศึกษาหลักสูตรวิชาชีพครูระดับปริญญาตรี (5 ปี) ดังนี้ 

  ใบรับรองผลการเรียนเฉลี่ยสะสมตลอดหลักสูตรการศึกษา (GPAX) ตามแบบฟอร์มที่ก าหนด 
โดยใช้ ฉบับจริง ที่มีการลงนามโดยคณบดีคณะครุศาสตร์ หรือศึกษาศาสตร์ หรือครุศาสตร์อุตสาหกรรม หรือหน่วยงาน
อ่ืนที่ได้รับมอบหมายให้ด าเนินการ พร้อมประทับตรามหาวิทยาลัยเท่านั้น จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำระเบียนแสดงผลการเรียนตลอดหลักสูตรการศึกษา (Transcript) จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำใบอนุญาตประกอบวิชาชีพครู จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำบัตรประจ าตัวประชาชน 

  หลักฐานผลการทดสอบภาษาอังกฤษ (ฉบับจริง) จ านวน 1 ฉบับ 

  หนังสือยินยอมเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล และผลการทดสอบ TOEFL ITP, TOEIC, CU-TEP    
พร้อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนประกอบค ายินยอม 

  หลักฐานการลาออกจากหน่วยงานราชการ เช่น กรณีเป็นข้าราชการครูและบุคลากรทางการศึกษา 
หรือข้าราชการหน่วยงานอื่น จ านวน 1 ฉบับ (ถ้ามี) 

  อ่ืน ๆ โปรดระบุ............................................................ 

 ข้าพเจ้าขอยืนยันว่า เอกสารหลักฐานที่ส่งมาดังกล่าวเป็นจริงทุกประการ หากมีการตรวจสอบแล้วปรากฏว่า 
เอกสารหลักฐานดังกล่าวเป็นเท็จ ให้ถือว่าข้าพเจ้ามีคุณสมบัติไม่เป็นไปตามที่ประกาศ จะถูกตัดสิ ทธิ์การเข้าร่วม
โครงการ และไม่ได้รับการบรรจุเข้ารับราชการ 
  ลงชื่อ........................................................  

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

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



ส ำหรับเจ้ำหน้ำที ่
  เอกสารถูกต้องและครบถ้วน 
  ขาดเอกสาร/หลักฐาน หรือปัญหาที่พบ............................................................................................. 
      ............................................................................................................................................................ 

ตัวอย่ำง  
 

ใบน ำส่งหลักฐำนยืนยันกำรเข้ำร่วมโครงกำรผลิตครูเพื่อพัฒนำท้องถิ่น 
กรณีคัดเลือกบุคคลเข้ำร่วมโครงกำรผลิตครูเพื่อพัฒนำท้องถิ่น ประจ ำปีกำรศึกษำ 2561  

เพื่อเข้ำศึกษำหลกัสูตรวิชำชีพครูระดับปริญญำตรี (5 ปี) 
  วันที่.......... เดือน................... พ.ศ. ......... 
เรียน  ปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม 

 ข้าพเจ้า.........นายอาคม  สวยดี.................. เลขบัตรประจ าตัวประชาชน.....xxxxxxxxxxxxxxxxxx............... 
ส าเร็จการศึกษาจากคณะ.......ครุศาสตร์......... มหาวิทยาลัย.....................จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย............................... 
สาขาวิชา..............คณิตศาสตร์............................. เป็นผู้ผ่านการคัดเลือกในสาขาวิชา............คณิตศาสตร์..................... 
เขตพ้ืนที่การศึกษา...............สพป.ตรัง เขต 1 .................. จงัหวัด..........................ตรัง...................................... 
เบอร์โทรศัพท์......xxx-xxxxxxx.................................... Email: ………………akom@gmail.com……………………………… 

ขอส่งเอกสารเพ่ือเป็นหลักฐานยืนยันการเข้าร่วมโครงการผลิตครูเพ่ือพัฒนาท้องถิ่น กรณีคัดเลือกบุคคลเข้าร่วม
โครงการผลิตครูเพ่ือพัฒนาท้องถิ่น ประจ าปีการศึกษา 2561 เพ่ือเข้าศึกษาหลักสูตรวิชาชีพครูระดับปริญญาตรี (5 ปี) ดังนี้ 

  ใบรับรองผลการเรียนเฉลี่ยสะสมตลอดหลักสูตรการศึกษา (GPAX) ตามแบบฟอร์มที่ก าหนด 
โดยใช้ ฉบับจริง ที่มีการลงนามโดยคณบดีคณะครุศาสตร์ หรือศึกษาศาสตร์ หรือครุศาสตร์อุตสาหกรรม หรือหน่วยงาน
อ่ืนที่ได้รับมอบหมายให้ด าเนินการ พร้อมประทับตรามหาวิทยาลัยเท่านั้น จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำระเบียนแสดงผลการเรียนตลอดหลักสูตรการศึกษา (Transcript) จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำใบอนุญาตประกอบวิชาชีพครู จ านวน 1 ฉบับ 

  ส ำเนำบัตรประจ าตัวประชาชน 

  หลักฐานผลการทดสอบภาษาอังกฤษ จ านวน 1 ฉบับ (ฉบับจริง) 

  หนังสือยินยอมเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล และผลการทดสอบ TOEFL ITP, TOEIC, CU-TEP    

พร้อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนประกอบค ายินยอม 

  หลักฐานการลาออกจากหน่วยงานราชการ เช่น กรณีเป็นข้าราชการครูและบุคลากรทางการศึกษา 
หรือข้าราชการหน่วยงานอ่ืน จ านวน 1 ฉบับ (ถ้ามี) 

  อ่ืน ๆ โปรดระบุ............................................................ 

 ข้าพเจ้าขอยืนยันว่า เอกสารหลักฐานที่ส่งมาดังกล่าวเป็นจริงทุกประการ หากมีการตรวจสอบแล้วปรากฏว่า 
เอกสารหลักฐานดังกล่าวเป็นเท็จ ให้ถือว่าข้าพเจ้ามีคุณสมบัติไม่เป็นไปตามที่ประกาศ จะถูกตัดสิทธิ์การเข้าร่วม
โครงการ และไม่ได้รับการบรรจุเข้ารับราชการ  
  ลงชื่อ............อาคม สวยดี.............. 

     (.........นายอาคม สวยดี...................) 

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

 

อย่าลืมเช็นชื่อ 



 

 หนังสือยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลและผลการทดสอบ 

 แบบทดสอบ CU-TEP 

ข้าพเจ้า (ชื่อ-สกุล ภาษาไทย)         

 (ชื่อ-สกุล ภาษาอังกฤษ)         

ผู้ถือบัตรประจ าตัวประชาชนเลขที่         

ยินยอมให้ ศูนย์ทดสอบทางวิชาการแห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  (Chulalongkorn University Test  

of English) เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลและผลการทดสอบแบบทดสอบภาษาอังกฤษ CU-TEP ของข้าพเจ้าที่ได้

ท าการสอบในวันที่       เดือน                 ปี          ให้แก่ส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ 

วิจัยและนวัตกรรม เพ่ือใช้เป็นหลักฐานประกอบการพิจารณาการคัดเลือกเข้าร่วมโครงการผลิตครูเพ่ือพัฒนา

ท้องถิ่น ก่อนน าส่งรายชื่อผู้ผ่านการคัดเลือกให้หน่วยงานผู้ใช้ครูด าเนินการบรรจุเข้ารับราชการครูต่อไป โดย

ข้าพเจ้าได้แนบส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนมาเพ่ือเป็นหลักฐานประกอบค ายินยอมในครั้งนี้ด้วย 

   ลงชื่อ      

   (    ) 

      ผู้สอบ 

   ลงวันที่      

 

หลักฐานประกอบค ายินยอม (จ าเป็นต้องแนบเพื่อให้ค ายินยอมนี้สมบูรณ์) 

 ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน – ขีดคร่อมระบุว่า 

“ใช้เพื่อยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลการทดสอบภาษาอังกฤษ CU-TEP ให้แก่ 

ส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรมเท่านั้น” 



 หนังสือยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลและผลการทดสอบ 

 แบบทดสอบ TOEFL ITP 

ข้าพเจ้า (ชื่อ-สกุล ภาษาไทย)         

 (ชื่อ-สกุล ภาษาอังกฤษ)         

ผู้ถือบัตรประจ าตัวประชาชนเลขที่         

ยินยอมให้ อินสติติว ออฟ อินเตอร์เนชั่นแนล เอดูเคชั่น อิงค์ ตัวแทน ETS (Educational Testing Service) 

ณ สหรัฐอเมริกา ผู้มีอ านาจแต่เพียงผู้เดียวในการบริหารการสอบ TOEFL ITP ประจ าประเทศไทย ลาว 

กัมพูชา  และเมียนมาร์ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลและผลการทดสอบแบบทดสอบภาษาอังกฤษ TOEFL ITP 

ของข้าพเจ้าที่ได้ท าการสอบในวันที่        เดือน                 ปี          ให้แก่ส านักงานปลัดกระทรวง 

การอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม เพ่ือใช้เป็นหลักฐานประกอบการพิจารณาการคัดเลือกเข้าร่วม

โครงการผลิตครูเพื่อพัฒนาท้องถิ่น ก่อนน าส่งรายชื่อผู้ผ่านการคัดเลือกให้หน่วยงานผู้ใช้ครูด าเนินการบรรจุเข้า

รับราชการครูต่อไป โดยข้าพเจ้าได้แนบส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนมาเพ่ือเป็นหลักฐานประกอบค ายินยอม

ในครั้งนี้ด้วย 

   ลงชื่อ      

   (    ) 

      ผู้สอบ 

   ลงวันที่      

  

หลักฐานประกอบค ายินยอม (จ าเป็นต้องแนบเพื่อให้ค ายินยอมนี้สมบูรณ์) 

 ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน – ขีดคร่อมระบุว่า 

“ใช้เพื่อยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลการทดสอบภาษาอังกฤษ TOEFL ITP ให้แก่ 

ส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรมเท่านั้น” 



 หนังสือยนิยอมให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลและผลการทดสอบ 
แบบทดสอบ TOEIC® Listening & Reading 

 

ขา้พเจา้ (ช่ือ-สกลุภาษาไทย) _________________________________________________________________  

 (ช่ือ-สกลุภาษาองักฤษ) _______________________________________________________________ 

ผูถื้อบตัรประจ าตวัประชาชนเลขท่ี         -                              -                                    -               - 

ยินยอมให ้เซ็นเตอรฟ์อรโ์ปรเฟสชั่นแนลแอสเซสเมน้ท ์(ประเทศไทย) หรือ CPA (Thailand) ตวัแทนจดัสอบ

แบบทดสอบภาษาองักฤษ TOEIC® แต่เพียงแห่งเดียวในประเทศไทย เปิดเผยขอ้มูลส่วนบุคคลและผลการ

ทดสอบแบบทดสอบภาษาอังกฤษ  TOEIC® Listening & Reading ของข้าพเจ้าท่ีได้ท าการสอบในวันท่ี 

______ เดือน ___________ ปี ________ ใหแ้ก่ส  านกังานปลดักระทรวงการอดุมศกึษา วิทยาศาสตร ์วิจยัและ

นวตักรรม เพ่ือใชเ้ป็นหลกัฐานประกอบการพิจารณาคดัเลือกเขา้รว่มโครงการผลิตครูเพ่ือพฒันาทอ้งถ่ิน ก่อน

น าส่งรายช่ือผูผ้่านการคดัเลือกใหก้ับหน่วยงานผูใ้ชค้รูด  าเนินการบรรจเุขา้รบัราชการครูต่อไป โดยขา้พเจา้ได้

แนบส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนมาเพื่อเป็นหลกัฐานประกอบค ายินยอมในครัง้นีด้ว้ย 

 

 

 ลงช่ือ ____________________________ 

 ( ________________________________ ) 

 ผูส้อบ 

 ลงวนัท่ี ____________________ 

 

 

หลักฐานประกอบค ายนิยอม (จ ำเป็นต้องแนบเพื่อให้ค ำยินยอมนีส้มบูรณ์) 
 ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน - ขีดครอ่มระบวุา่  

“ใช้เพ่ือยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลการทดสอบภาษาอังกฤษ TOEIC® Listening & Reading ให้แก่
ส  านกังานปลดักระทรวงการอดุมศกึษา วิทยาศาสตร ์วิจยั และนวตักรรมเทา่นัน้”  


