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เลขที่ใบสมัคร.....................
ใบสมัครขอรับทุนการศึกษา
สาขาวิชาภาษาฝรั่งเศส  คณะศิลปศาสตร์  มหาวิทยาลัยรังสิต   
ปีการศึกษา........................
กรุณาทำเครื่องหมาย   (   หน้าประเภททุนที่ท่านต้องการสมัคร
ประเภทการขอรับทุน
1.  
ทุนการศึกษาเพื่อส่งเสริมความสามารถด้านภาษาฝรั่งเศสสำหรับนักเรียนที่เข้าร่วมกิจกรรม  
                                Vive le français  จัดโดยภาควิชาภาษาฝรั่งเศส  คณะศิลปศาสตร์  มหาวิทยาลัยรังสิต
2. ทุนการศึกษาเพื่อส่งเสริมความสามารถด้านภาษาฝรั่งเศสสำหรับนักเรียนมัธยมศึกษาทั่วไป
1.  ประวัติส่วนตัวและรายละเอียดเกี่ยวกับครอบครัว

ชื่อ – นามสกุล  (ภาษาไทย)...........................................................................................................

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

วัน เดือน ปี เกิด.............................................................................................................................

ภูมิลำเนาเดิมบ้านเลขที่..............หมู่ที่................ซอย/ตรอก............................................................

ชื่อหมู่บ้าน.........................................ถนน...............................ตำบล/แขวง....................................

อำเภอ/เขต........................................จังหวัด....................................รหัสไปรษณีย์.........................

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

ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่..............หมู่ที่..............ซอย/ตรอก................................................................

ชื่อหมู่บ้าน............................................ถนน.................................ตำบล/แขวง.................................

อำเภอ/เขต........................................จังหวัด....................................รหัสไปรษณีย์.........................

โทรศัพท์.......................................................................................................................................
2.  สุขภาพร่างกาย         สมบูรณ์           ไม่สมบูรณ์ให้ระบุโรคประจำตัว
     โรคประจำตัวที่เป็นอยู่ปัจจุบัน...............................................................................................................
      มีลักษณะอาการ..................................................................................................................................
3.  สถานภาพของบิดามารดา
   
       
อยู่ด้วยกัน


หย่าร้าง


บิดาถึงแก่กรรม


มารดาถึงแก่กรรม


แยกกันอยู่
 
บิดา ชื่อ…................................................นามสกุล............................................อายุ .......................ปี
      ที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขที่...............หมู่ที่...........ถนน......................................ตำบล..................................

อำเภอ...................................จังหวัด.............................................โทรศัพท์.........................................

ประกอบอาชีพ.....................................................รายได้...............................................บาท (ต่อเดือน)

ลักษณะงานที่ทำ..................................................สถานที่ประกอบอาชีพ..............................................

มารดา ชื่อ..................................................นามสกุล............................................อายุ......................ปี

ที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขที่...............หมู่ที่...........ถนน......................................ตำบล.................................

อำเภอ...................................จังหวัด.............................................โทรศัพท์.........................................

ประกอบอาชีพ.....................................................รายได้...............................................บาท (ต่อเดือน)

ลักษณะงานที่ทำ..................................................สถานที่ประกอบอาชีพ..............................................
4.  การศึกษา
    จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย จากโรงเรียน...........................................................................

     จังหวัด................................................................แผนการเรียน............................................................
     เกรดเฉลี่ย............................................................................................................................................

5.  จำนวนพี่น้องร่วมบิดามารดาเรียงตามลำดับ  รวมทั้งผู้สมัครด้วยระบุให้ชัดเจน
	ลำดับ
	ชื่อ - นามสกุล
	สถานศึกษา/สถานที่ทำงาน
	รายได้/ปี

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



ขณะนี้มีบุตรที่อยู่ในความอุปการะของบิดามารดา  จำนวน.......................คน
6. โปรดให้ข้อมูลเกี่ยวกับตนเอง และให้เหตุผลสมัครขอรับทุน   โดยละเอียดเพื่อประกอบการพิจารณาของคณะกรรมการ  เหตุผลในการขอรับทุนการศึกษา
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................


ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  ข้อความที่ได้กล่าวมาทั้งหมดในใบสมัครและเอกสารประกอบการสมัคร  ขอรับทุนนี้เป็นความจริงทุกประการ  หากข้อมูลส่วนหนึ่งเป็นเท็จ  ข้าพเจ้ายอมรับที่จะถูกเพิกถอนทุนการศึกษาและยินดีปฏิบัติตามเงื่อนไขที่ทางมหาวิทยาลัยกำหนดทุกประการ







ลงชื่อ.................................................ผู้สมัคร







  วันที่........./.........................../.................
ตัวอย่างหนังสือรับรองจากบุคคลที่เชื่อถือได้
เขียนที่……………………………………………..

       …………………………………………………….

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



ข้าพเจ้า.................................................................อาชีพ..................................................
ตำแหน่ง..............................................................สถานที่ทำงาน................................................................
เลขที่.............ถนน.....................................ตำบล/เขต......................................จังหวัด................................
ที่อยู่ปัจจุบันเลขที่....................ถนน............................................ตำบล/เขต................................................อำเภอ.........................................จังหวัด.................................................รหัสไปรษณีย์..............................โทรศัพท์ ...................................................................................................................................................



มีความเกี่ยวข้องกับผู้สมัครเป็น..........................................................................................
ขอรับรองว่า (นาย /นางสาว).......................................................................สมัครสอบคัดเลือกทุนการศึกษาเพื่อส่งเสริมความสามารถด้านภาษาฝรั่งเศส   เป็นผู้มีความประพฤติ ดังนี้
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................



ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ








ลงชื่อ..........................................................
    







       (.......................................................)
หมายเหตุ   กรุณาแนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรข้าราชการ (ถ้ามี) พร้อมรับรองสำเนาถูกต้อง







รูป 2 นิ้ว








