
 

 
 
 
 

ใบสมัครสอบแข่งขันคนเก่ง “ท.พ.ว.” คร้ังที่ ๕  ประจำปีการศึกษา 256๓ 
 (นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6) 

   

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

1. ชื่อ-สกุล ผู้สมัคร  ด.ช./ด.ญ.......................................... ........................................................................ 
 

2. เกิดวันที่ .............เดือน............................................พ.ศ........................อายุ................ปี..............เดือน 
 

3. ปัจจุบันเรียนอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ ............................................................................ ....................... 

โรงเรียน........................................................อำเภอ.............................จังหวัด.................... .......................... 

สังกัด............................................................................................................................. ............................... 

4. ที่อยู่ปัจจุบัน  บ้านเลขที่..........หมู่ที่ ........ตำบล...................................อำเภอ...................................... 

จังหวัด...............................................รหัสไปรษณีย์......................หมายเลขโทรศัพท์...................... ............ 

 
 

      ลงชื่อ................................................................... .ผูส้มัคร 
 
 

       ขอรับรองว่าผู้สมัครข้างต้นเป็นนักเรียนของโรงเรียนจริง 
 
          ลงชื่อ 
               (..................................................................................) 
             ตำแหน่ง................................................................... 
 

(ผู้บริหารสถานศึกษารับรองการเป็นนักเรียน) 

 

 

หมายเลขใบสมัคร...................................... 

(เจ้าหน้าที่โรงเรียนทางพูนวิทยาคารเป็นผู้กรอก) 



 
 

ใบสมัครสอบแข่งขันคนเก่ง “ท.พ.ว.” คร้ังที่ ๕  ประจำปีการศึกษา 256๓ 
 (นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6) 

(ฉบับสมัครโดยโรงเรียน) 
โรงเรียน..................................................................................... 

ที่ ชื่อ – สกุล นักเรียน   
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
          ลงชื่อ 
               (..................................................................................) 
             ตำแหน่ง................................................................... 
ส่งใบสมัครได้ที่ 1. ห้องวิชาการ  โรงเรียนทางพูนวิทยาคาร 

  2.  Email :  penjin2519@gmail.com 

ติดต่อสอบถามรายละเอียดเพิ่มเติม  :  0๘-1083-5271 
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