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ใบสมัคร
เข้ารับการประเมินบุคคลและผลงานเพื่อเข้ารับการคัดเลือก
เพื่อแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งผู้ตรวจสอบภายในระดับกรม สำนักงานปลัดกระทรวงมหาดไทย
*********************************
      
๑. ชื่อ …………………………………………………….….   สกุล …………………………………….………….....


๒. วัน  เดือน  ปีเกิด …………………………  อายุปัจจุบัน ………. ปี ปีเกษียณอายุราชการ ……………........


๓. ปัจจุบันดำรงตำแหน่ง ……………………………………………….   


ประเภท/ระดับ   
(     ) 
ประเภทอำนวยการ
ระดับต้น



(     ) 
ประเภทวิชาการ
ระดับชำนาญการพิเศษ
            
เงินเดือน ……………......……. บาท
เงินประจำตำแหน่ง …………..…………. บาท


กอง/สำนัก …………………………………………..
กรม/จังหวัด ……………………………………….



โทรศัพท์ ……………………..... โทรสาร ………………. 
E – mail ……………………………………………..


๔. ประวัติการศึกษา
	ระดับการศึกษา
	ชื่อปริญญา
	สาขาวิชา
	สถาบัน
	ประเทศ
	ปีที่สำเร็จ

	
	(ชื่อเต็ม)
	(อักษรย่อ)
	
	
	
	การศึกษา

	ปริญญาตรี
	
	
	
	
	
	

	ปริญญาโท
	
	
	
	
	
	

	ปริญญาเอก
	
	
	
	
	
	

	การศึกษาระดับอื่น ๆ ที่สำคัญ
	
	
	
	
	
	



๕. ประวัติการรับราชการ


๕.๑ วันบรรจุเข้ารับราชการ ………………...……… ตำแหน่ง ……………………………………………………………



      ระยะเวลาปฏิบัติราชการ รวม ……………….. ปี …………… เดือน


๕.๒ ประวัติการรับราชการ ตั้งแต่ประเภทอำนวยการ ระดับต้น /ประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษ หรือระดับ 8 ตามพระราชบัญญัติระเบียบข้าราชการพลเรือน พ.ศ. ๒๕๓๕
	ชื่อตำแหน่ง
	ประเภทตำแหน่ง
	ช่วงเวลาที่
ดำรงตำแหน่ง
	รวมเวลา
ดำรงตำแหน่ง

	๑.

๒.

๓.

ฯลฯ
	
	
	


หมายเหตุ : 
สำหรับการนับระยะเวลาทวีคูณ ตามความในระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยบำเหน็จความชอบสำหรับเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานในจังหวัดชายแดนภาคใต้ พ.ศ. ๒๕๕๐ และหนังสือสำนักงาน ก.พ. 
ที่ นร ๑๐๐๖/ว ๑ ลงวันที่ ๑๔ มีนาคม ๒๕๕๑ ให้ระบุช่วงเวลาเริ่มต้น และสิ้นสุด พร้อมแนบเอกสารประกอบ
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5.3 ประวัติทางวินัย (ใส่เครื่องหมาย (ในช่องที่กำหนด)
	กรณี
	เคยถูกลงโทษวินัย ร้ายแรง
	เคยถูกลงโทษวินัย ไม่ร้ายแรง
	ไม่เคย
	สำหรับ จนท.

	ประวัติ
	
	
	
	


(กรณีผู้ได้รับการล้างมลทิน ให้ถือว่าผู้นั้นยังคงเป็นผู้ที่มีประวัติทางวินัยตามฐานความร้ายแรงที่ถูกลงโทษ)


6.
โครงร่างผลงาน จำนวน 3 เรื่อง ได้แก่


6.1
เรื่อง.......................................................................................................................................................



6.2
เรื่อง.......................................................................................................................................................



6.3
เรื่อง.......................................................................................................................................................


ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลที่ได้แจ้งไว้ในใบสมัครนี้ถูกต้องครบถ้วนทุกประการ
           ลงลายมือชื่อ   ……………………………..…….…….  ผู้สมัคร                 


(……………………………………….)

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

วัน เดือน ปี ……………………………………….

  ลงลายมือชื่อ   ………………………….……….…….  ผู้บังคับบัญชา         


(……………………………………….)

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

วัน เดือน ปี ……………………………………….
หมายเหตุ
- ให้ผู้สมัครเข้ารับการคัดเลือกฯ ส่งสำเนา ก.พ.๗ พร้อมรับรองสำเนาถูกต้อง จำนวน ๑ ชุด มาพร้อมใบสมัคร

- ผู้บังคับบัญชา คือ ปลัดกระทรวง/รองปลัดกระทรวงที่ควบคุมดูแลการปฏิบัติงาน/ผู้ว่าราชการจังหวัด/ 


        เลขาธิการศูนย์อำนวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้
(เอกสารแนบท้าย 2)








