
  

ใบสมัครอาสาสมัครสามัญ   พอ.สว.  (ในจังหวดั  พอ.สว.) 

  จังหวดั       ชัยภูม ิ
มูลนิธิเลขทะเบียนลาํดบัท่ี  802           
 

เรียน   ประธาน พอ.สว.ประจาํจงัหวดั 
 

 ขา้พเจา้  นาย / นาง / น.ส. (1).                                                                                                                                .     

บตัรประจาํตวั   ขา้ราชการ / ประชาชน  เลขท่ี                                            อาย ุ                   ปี  อาชีพ                                                . 

สถานท่ีทาํงาน                                                  ตาํบล                                 อาํเภอ..............................โทรศพัท.์..............................   

ตาํแหน่งหนา้ท่ี........................................................................................... คุณวฒิุ...................................................................... 

นามสามี/ภรรยา..................................................................................บุตร......................................................................................คน 

ท่ีอยูซ่ึ่งติดต่อไดท้างไปรษณีย ์ บา้นเลขท่ี..........................  หมู่  ………….........ซอย..........................ถนน...................................... 

ตาํบล... ..............................................อาํเภอ................................................................จงัหวดั.......................................................... 

รหสัไปรษณีย.์............................. โทรศพัท.์......................................มีความยนิดีสมคัรเป็นอาสาสมคัรสามญั พอ.สว. 

งาน (2)      [  /  ]   หน่วยแพทยเ์คล่ือนท่ี 

                [    ]     อ่ืน ๆ ระบุ................................................................................................................. 

  ในการน้ี   ขา้พเจา้ไดแ้นบรูปถ่าย  ขนาด  1 ½  น้ิว   จาํนวน   2  รูป  มาดว้ยแลว้ 
  

     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

       ลงช่ือ  (1)  .................................................................... 

        (                                                                 ) 

              วนัท่ี................................................................ 
 

 ขา้พเจา้  นาย / นาง / น.ส. (3)              นายแพทยย์ทุธนา      สุริยะ                                                         . 

ขอรับรองวา่ผูส้มคัรมีคุณสมบติัครบถว้นตามท่ีระบุไวใ้นระเบียบมูลนิธิแพทยอ์าสาสมเดจ็พระศรีนครินทราบรมราชชนนี 

และ สามารถปฏิบติังานอาสาสมคัรได ้
 

       ลงช่ือ  (3)  .................................................................. 

                      เลขานุการ  พอ.สว.ประจาํจงัหวดัชยัภูมิ 

              วนัท่ี.................................................................. 
 

จาก    ประธานกรรมการ  พอ.สว. ประจาํจงัหวดั 

เรียน   เลขาธิการมูลนิธิแพทยอ์าสาสมคัรสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี 

 ขา้พเจา้ไดพิ้จารณาแลว้เห็นควรอนุมติัรับเป็นอาสาสมคัรสามญั  พอ.สว. 

 
      ลงช่ือ......................................................................... 

                 (        นายยทุธนา           สุริยะ                ) 

                                         นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดัชยัภูมิ 

                                                                                   เลขานุการ  พอ.สว.ประจาํจงัหวดัชยัภูมิ ปฏิบติัราชการแทน 

                                                                                                          ประธานกรรมการ  พอ.สว.  ประจาํจงัหวดัชยัภูมิ 

แบบ   3/1(ตุลาคม 2567) 

 



(ด้านหลงั) 
 

คําอธิบาย 

 
(1)  ช่ือผูส้มคัร 
(2)  ใหท้าํเคร่ืองหมาย    ลงในช่อง  [    ]  หนา้งานท่ีสมคัร 
(2)  ช่ือผูรั้บรอง คือ  เลขานุการ พอ.สว.ประจาํจงัหวดั 

 

คุณสมบัติของอาสาสมัคร  พอ.สว. 

1. อายไุม่ต ํ่ากวา่  18  ปีบริบูรณ์ 

2. ไม่เป็นบุคคลลม้ละลายหรือไม่เป็นผูมี้หน้ีสินลน้พน้ตวั 

3. ไม่เป็นผูมี้ช่ือเสียงเสียทางศีลธรรม 

4. ไม่เป็นผูต้อ้งคาํพิพากษาถึงท่ีสุกใหจ้าํคุก เวน้แต่จะไดก้ระทาํโดยประมาทหรือความผดิลหุโทษ 

5. ไม่เป็นโรคซ่ึงตอ้งหา้มในการเขา้รับราชการ คือ โรคเร้ือนในระยะติดต่อหรือในระยะท่ีปรากฏอาการท่ีรังเกียจ 

     แก่สังคม  วณัโรคในระยะอนัตราย โรคเทา้ชา้งในระยะท่ีปรากฏอาการเป็นท่ีน่ารังเกียจแก่สังคม  โรคพิษสุรา   

เร้ือรัง   โรคยาเสพติดให้โทษ 

6. ปฏิบติังานในสายการแพทยแ์ละสาธารณสุข  

    หรือหวัหนา้ส่วนราชการท่ีเก่ียวขอ้ง (อาสาสมคัรสมทบสายสนบัสนุน) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


