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ใบสมัครคัดเลือกประเภทรับตรง 
คณะวิทยาศาตร์และศิลปศาสตร์  มหาวิทยาลัยบูรพา วิทยาเขตจันทบุรี
ปีการศึกษา 2555
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
คำชี้แจง โปรดกรอกข้อความโดยพิมพ์หรือเขียนด้วยตัวบรรจงในช่องว่างและทำเครื่องหมายถูก√ในช่อง○ และกรอกตัวเลขในช่อง □
ชื่อผู้สมัคร (นาย/นางสาว)  ______________________________นามสกุล _________________________________
เลขที่ประจำตัวประชาชน  □-□□□□-□□□□□-□□-□ 
ที่อยู่ที่ติดต่อได้สะดวกระหว่างการสมัคร
บ้านเลขที่__________ หมู่ที่________  ซอย___________________ถนน__________________________________ตำบล/แขวง_____________________________อำเภอ/เขต_________________________จังหวัด__________________   รหัสไปรษณีย์__________________________ โทรศัพท์ ______________________มือถือ _____________________E-Mail__________________________________________
สถานภาพทางการศึกษา
โรงเรียน_________________________________​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​___________________________________________________
ที่อยู่สถานศึกษา เลขที่__________ หมู่ที่________ซอย_________________ถนน__________________________ตำบล/แขวง____________________________อำเภอ/เขต_____________________จังหวัด__________________                      รหัสไปรษณีย์__________________________ โทรศัพท์ ____________________โทรสาร  ____________________

ผลการเรียนเฉลี่ยสะสม_____________________________แผนการเรียน_________________________________
เลือกสาขา____________________________________คณะ__________________________________________
หลักฐานประกอบการสมัคร
       □ 1.  รูปถ่ายหน้าตรง ไม่สวมหมวก ไม่ใส่แว่นตาดำ และถ่ายมาแล้วไม่เกิน 6 เดือน  ขนาด 3x4 ซม.หรือ 1 นิ้ว จำนวน 1 รูป เป็นรูปสี

       □ 2.  สำเนาทะเบียนบ้านของผู้สมัคร จำนวน 1 ชุด  (พร้อมลงนามรับรองสำเนาถูกต้อง) 
       □ 3.  สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้สมัคร จำนวน 1 ชุด  (พร้อมลงนามรับรองสำเนาถูกต้อง) 

□ 4.  สำเนาระเบียนผลการเรียนหลักสูตรการศึกษาขั้นพื้นฐาน ช่วงชั้นที่ 4 มัธยมศึกษาปีที่ 4-6 (ปพ.1:4) 
          (พร้อมลงนามรับรองสำเนาถูกต้อง)

□ 5. สำเนาหลักฐานการเปลี่ยนชื่อ และ/หรือสกุล จำนวน 1 ชุด (ถ้ามี)  (พร้อมลงนามรับรองสำเนาถูกต้อง) 
            □ 6.  อื่น ๆ  โปรดระบุ....................................................................................................................................

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลที่นำเสนอในใบสมัครนี้เป็นความจริงทุกประการ หากตรวจสอบในภายหลังพบว่าข้อมูลเป็นเท็จ ข้าพเจ้ายินยอมให้ตัดสิทธิ์การพิจารณาเข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยบูรพา วิทยาเขตจันทบุรี
                    ข้าพเจ้า   〇อนุญาต   〇ไม่อนุญาต  ให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้า
ลายเซ็นผู้สมัคร_________________________________

วันที่________ เดือน____________________พ.ศ. 2555



ติดรูปถ่าย


ขนาด


3X4 ซม.








