
รายละเอียดเกี่ยวกับการคัดเลือกเพื่อบรรจุบุคลากรในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ที่ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เข้ารับราชการเป็นกรณีพิเศษ 

 ระยะที่ 2 และ 3 (เพิ่มเติม) 
(ตามหนังสือส านักงาน ก.พ. ที่ นร 1004.2/58 ลงวันที่ 1 มิถุนายน 2563) 

------------------------------------ 
1. คุณสมบัติของผู้มีสิทธิสมัครเข้ารับการคัดเลือก 

1.1 มีคุณสมบัติทั่วไป และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 36 แห่งพระราชบัญญัติระเบียบ
ข้าราชการพลเรือน พ.ศ.2551 ดังนี้   
 ก. คุณสมบัติท่ัวไป 

  (1) มีสัญชาติไทย 
      (2) มีอายุไม่ต่่ากว่า 18 ปี (นับถึงวันปิดรับสมัครคัดเลือก) 

   (3) เป็นผู้ เลื่อมใสในการปกครองระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริย์  
ทรงเป็นประมุขด้วยความบริสุทธิ์ใจ  
 ข. ลักษณะต้องห้าม 
 (1) เป็นผู้ด่ารงต่าแหน่งทางการเมือง 
 (2) เป็นคนไร้ความสามารถ คนเสมือนไร้ความสามารถ คนวิกลจริต หรือจิตฟ่ันเฟือน  
ไม่สมประกอบ หรือเป็นโรคตามท่ีก่าหนดใน กฎ ก.พ.  

 (3) เป็นผู้อยู่ในระหว่างถูกสั่งพักราชการหรือถูกสั่งให้ออกจากราชการไว้ก่อน  
ตามพระราชบัญญัตินี้ หรือตามกฎหมายอื่น  
 (4) เป็นผู้บกพร่องในศีลธรรมอันดีจนเป็นที่รังเกียจของสังคม 

    (5) เป็นกรรมการหรือผู้ด่ารงต่าแหน่งที่รับผิดชอบในการบริหารพรรคการเมือง 
หรือเจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง  

    (6) เป็นบุคคลล้มละลาย      
 (7) เป็นผู้เคยต้องรับโทษจ่าคุกโดยค่าพิพากษาถึงที่สุดให้จ่าคุกเพราะกระท่าความผิด

ทางอาญา เว้นแต่เป็นโทษส่าหรับความผิดที่ได้กระท่าโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
 (8) เป็นผู้เคยถูกลงโทษให้ออก ปลดออก หรือไล่ออกจากรัฐวิสาหกิจ หรือหน่วยงานอ่ืน

ของรัฐ  
    (9) เป็นผู้เคยถูกลงโทษให้ออก หรือปลดออก เพราะกระท่าผิดวินัยตามพระราชบัญญัตินี้ 

หรือตามกฎหมายอื่น 
(10) เป็นผู้เคยถูกลงโทษไล่ออก เพราะกระท่าผิดวินัยตามพระราชบัญญัตินี้ หรือ

ตามกฎหมายอื่น 
   (11) เป็นผู้เคยกระท่าการทุจริตในการสอบเข้ารับราชการ  หรือเข้าปฏิบัติงาน

ในหน่วยงานของรัฐ 
ผู้ที่จะเข้ารับราชการเป็นข้าราชการพลเรือนซึ่งมีลักษณะต้องห้ามตาม ข.(4) (6) (7) (8) (9) 

(10) หรือ (11) ก.พ. อาจพิจารณายกเว้นให้เข้ารับราชการได้ แต่ถ้าเป็นกรณีมีลักษณะต้องห้ามตาม (8)  
หรือ (9) ผู้นั้นต้องออกจากงานหรือออกจากราชการไปเกินสองปีแล้ว และในกรณีมีลักษณะต้องห้ามตาม (10) 
ผู้นั้นต้องออกจากงานหรือออกจากราชการไปเกินสามปีแล้ว และต้องมิใช่เป็นกรณีออกจากงานหรือออกจาก
ราชการเพราะทุจริตต่อหน้าที่ ส่าหรับผู้มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 36 ข.(1)  ให้มีสิทธิสมัครคัดเลือกได้ 
แต่จะมีสิทธิได้รับบรรจุเป็นข้าราชการพลเรือนสามัญที่ได้รับการคัดเลือกต่อเมื่อพ้นจากการเป็นผู้ด่ารงต่าแหน่ง
ทางการเมืองแล้ว 
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 ส่าหรับพระภิกษุหรือสามเณรทางราชการไม่รับสมัคร และไม่อาจให้เข้ารับการคัดเลือกเพ่ือบรรจุ
เข้ารับราชการ ทั้งนี้  ตามหนังสือกรมสารบรรณคณะรัฐมนตรี ฝ่ายบริหาร ที่  นว 89/2501 ลงวันที่ 
 27 มิถุนายน 2501 และตามความในข้อ 5 ของค่าสั่งมหาเถรสมาคม ลงวันที่ 17 มีนาคม 2538 

1.2 มีคุณสมบัติตรงตามคุณสมบัติเฉพาะส่าหรับต่าแหน่งตามมาตรฐานก่าหนดต่าแหน่ง 
ที่จะเข้ารับการคัดเลือก ในต่าแหน่งนักวิชาการคอมพิวเตอร์ปฏิบัติการ ดังนี้ 
 ได้รับปริญญาตรีหรือคุณวุฒิอย่างอ่ืนที่ เทียบได้ในระดับเดียวกัน ในสาขาวิชาใด 
สาขาวิชาหนึ่งทางคอมพิวเตอร์ 
 สามารถดาวน์โหลดมาตรฐานก่าหนดต่าแหน่งที่รับสมัครคัดเลือกได้ที่เว็บไซต์กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล ที ่https://hr.moph.go.th/site/hr_moph/?p=3010 

1.3 เป็นบุคลากรในสังกัดส่านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานการณ์
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่งมีคุณสมบัติตามนิยามคุณลักษณะของบุคลากรและลักษณะงาน 
ที่จะได้รับการพิจารณาให้เปลี่ยนสถานภาพเป็นข้าราชการตามที่กระทรวงสาธารณสุขก่าหนด ดังนี้ 

(1) บุคลากรสาธารณสุข  หมายถึง บุคลากรที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขในทุกประเภทการจ้าง ได้แก่ ข้าราชการ พนักงานราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข ลูกจ้างประจ่า 
ลูกจ้างชั่วคราว หรือประเภทการจ้างงานอ่ืน ที่จ้างด้วยเงินงบประมาณแผ่นดิน หรือเงินบ่ารุงตามระเบียบ 
กระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเงินบ่ารุงของหน่วยบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2562 หรือการจ้างงาน
ประเภทอ่ืน ที่หัวหน้าส่วนราชการมีอ่านาจในการจ้างงานจากเงินรายได้อ่ืน และมีอ่านาจในการใช้เงินได้   
และได้รับมอบหมายให้ท่าหน้าที่ให้บริการสาธารณสุขตามบทบาท ภารกิจบริการด้านสุขภาพของส่วนราชการ 
รวมถึงที่ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือได้รับมอบหมายตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เรื่องแต่งตั้งเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 
(ฉบับที่ 3) พ.ศ.2563 และ (ฉบับที่ 4) พ.ศ.2563  

(2) บุคลากรสาธารณสุขที่จะได้รับการพิจารณาให้เปลี่ยนสถานภาพเป็นข้าราชการ 
หมายถึง บุคลากรสาธารณสุขตามข้อ (1) ยกเว้นข้าราชการ ลูกจ้างประจ่า และด่ารงต่าแหน่งในสายงานต่าง ๆ 
(24 สายงาน) ตามที่คณะรัฐมนตรีเห็นชอบที่มีข้อมูลการจ้างงานโดยมีต่าแหน่งเลขที่อยู่ในระบบบริหารจัดการ
บุคลากรสาธารณสุข (HROPS) หรือในระบบบริหารงานบุคคลที่เรียกชื่ออย่างอ่ืน ซึ่งแต่ละส่วนราชการ (กรม) 
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ใช้ในการบริหารจัดการก่าลังในปัจจุบัน ทั้งนี้  ภายใต้กรอบอัตราก่าลัง  
ที่ส่วนราชการก่าหนด หรือกรอบพนักงานราชการที่ คพร. ก่าหนด หรือกรอบการจ้างงานที่กระทรวงการคลังอนุมัติ 
และมีการจ้างงานไว้ก่อน วันที่ 15 มีนาคม 2563 ซึ่งยังคงด่ารงต่าแหน่งดังกล่าวอยู่จนถึงปัจจุบัน  

(3) คุณลักษณะของบุคลากร และลักษณะงานที่จะได้รับการพิจารณาเปลี่ยนสถานภาพ 
เป็นข้าราชการ ต้องเป็นบุคลากรสาธารณสุขตามค่านิยามที่ก่าหนดไว้ในข้อ (2) โดยลักษณะงานที่ปฏิบัติสอดคล้อง 
กับ Job description และสมรรถนะของบุคลากรในการปฏิบัติงานหรือให้บริการแก่ประชาชนทั่วไป กลุ่มเสี่ยง ผู้ติดเชื้อ 
และผู้ป่วย โดยการควบคุมป้องกันโรค การตรวจคัดกรองโรค การตรวจวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาล การเฝ้าระวัง 
การส่งเสริมฟ้ืนฟูสภาพร่างกายและจิตใจ และการป้องกันการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือ 
โรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)) ทั้งบุคลากรที่ให้บริการโดยตรง หรือสนับสนุนการให้บริการ 
ในสถานการณ์ดังกล่าว   

2. ก าหนดการ และวิธีการรับสมัคร  
  2.1 ให้ผู้ประสงค์ที่จะสมัครเข้ารับการคัดเลือก ยื่นแบบแสดงความประสงค์บรรจุเข้ารับ
ราชการ และแบบใบสมัครคัดเลือกฯ (สิ่งที่ส่งมาด้วย 2 และ 3) ได้ที่กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล ส่านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี โทร. 0 3931 1166 ต่อ 202, 250 

2.2 ระยะ... 
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2.2 ระยะเวลารับสมัคร ภายในวันที่ 15 ธันวาคม 2563 ในวันและเวลาราชการ ภาคเช้า
เวลา 08.30 - 12.00 น. ภาคบ่ายเวลา 13.00 - 16.30 น.  
 2.3 หลักฐานที่ต้องยื่นพร้อมใบสมัคร  

(1) รูปถ่ายหน้าตรง ไม่สวมแว่นตาด่าและไม่สวมหมวก ถ่ายครั้งเดียวกันมาแล้ว 
ไม่เกิน 6 เดือน (นับถึงวันปิดรับสมัคร) ขนาด 1 นิ้ว จ่านวน 3 รูป  

(2) ส่าเนาปริญญาบัตร หรือ ประกาศนียบัตร หรือ หนังสือรับรองฉบับสภามหาวิทยาลัยอนุมัติ
อย่างใด อย่างหนึ่ง จ่านวน 2 ฉบับ ทั้งนี้ ผู้ที่จะถือว่าเป็นผู้ส่าเร็จการศึกษาตามหลักสูตรขั้นปริญญาบัตรของ
สถานศึกษาใดนั้น จะถือตามกฎหมาย กฎ หรือระเบียบเกี่ยวกับการส่าเร็จการศึกษาตามหลักสูตรของ
สถานศึกษานั้น ๆเป็นเกณฑ์ กรณียังไม่สามารถน่าหลักฐานการศึกษาดังกล่าวมายื่นพร้อมใบสมัครได้ ก็ให้น่า
หนังสือรับรองวุฒิที่สถานศึกษาออกให้ โดยระบุสาขาวิชาที่ส่าเร็จการศึกษา 

(3) ส่าเนาระเบียนแสดงผลการศึกษา (Transcript  of Records) จ่านวนอย่างละ 1 ฉบับ 
ที่แสดงว่าเป็นผู้มีวุฒิการศึกษาตรงกับต่าแหน่งที่สมัครคัดเลือก  

(4) ส่าเนาบัตรประจ่าตัวประชาชน จ่านวน 1 ฉบับ 
(5)  ส่า เนาหลักฐานอ่ืน ๆ (ถ้ามี )  เช่น ใบส่าคัญการสมรส ใบเปลี่ยนชื่อ สกุล  

จ่านวนอย่างละ 1 ฉบับ 
(6) ใบรับรองแพทย์ ซึ่งออกให้ไม่เกิน 1 เดือน และแสดงว่าไม่เป็นโรคที่ต้องห้าม ตามกฎ 

ก.พ.ว่าด้วยโรค พ.ศ.2553 ซึ่งได้แก่ 
 วัณโรคในระยะแพร่กระจายเชื้อ 
 โรคเท้าช้างในระยะที่ปรากฏอาการเป็นที่รังเกียจแก่สังคม 
 โรคติดยาเสพติดให้โทษ 
 โรคพิษสุราเรื้อรัง 
 โรคติดต่อร้ายแรงหรือโรคเรื้อรังที่ปรากฏอาการเด่นชัดหรือรุนแรงและเป็นอุปสรรค              

ต่อการปฏิบัติงานในหน้าที่ ตามท่ี ก.พ.ก่าหนด 
ทั้งนี้ ส าเนาหลักฐานทุกฉบับให้ผู้สมัครเขียนค ารับรองว่า“ส าเนาถูกต้อง” และลงชื่อก ากับไว้ด้วย 

(ให้น าหลักฐานต้นฉบับทุกฉบับมาตรวจสอบด้วย) 

 3. เงื่อนไขในการสมัครคัดเลือก 
 ผู้สมัครคัดเลือกต้องรับผิดชอบในการตรวจสอบและรับรองตนเองว่าเป็นผู้มีคุณสมบัติทั่วไป
และคุณสมบัติเฉพาะส่าหรับต่าแหน่งที่สมัครเข้ารับการคัดเลือกตรงตามหนังสือสมัครเข้ารับการคัดเลือกฯ 
และจะต้องกรอกรายละเอียดต่าง ๆ ในใบสมัครพร้อมทั้งยื่นหลักฐานในการสมัครคัดเลือกให้ ถูกต้องครบถ้วน  
ในกรณีที่มีการผิดพลาดอันเนื่องมาจากผู้สมัคร หรือตรวจพบว่าเอกสารหรือหลักฐานคุณวุฒิ ซึ่งผู้สมัคร 
น่ามายื่นไม่ตรงตามคุณวุฒิหรือไม่เป็นไปตามหนังสือสมัครเข้ารับการคัดเลือกฯ จะถือว่าผู้สมัครเป็นผู้ขาดคุณสมบัติ
ในการสมัครครั้งนี้มาตั้งแต่ต้น 

 4. การประกาศรายช่ือผู้มีสิทธิเข้ารับการคัดเลือก และก าหนดวัน เวลา สถานที่คัดเลือก 
  คณะกรรมการคัดเลือกฯ จะประกาศรายชื่อผู้มีสิทธิเข้ารับการคัดเลือกและก่าหนดวัน เวลา 

สถานที่คัดเลือกให้ทราบ ในวันที่ 17 ธันวาคม 2563 ณ กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล ส่านักงานสาธารณสุข
จังหวัดจันทบุรี เว็บไซต์ www.chpho.go.th 

 
 

5. หลักเกณฑ์… 

http://www.chpho.go.th/
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 5. หลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือก  
                   คณะกรรมการคัดเลือกจะด่าเนินการคัดเลือกโดยวิธีสัมภาษณ์ (คะแนนเต็ม 100 คะแนน)     
เพ่ือพิจารณาความเหมาะสมกับต่าแหน่งหน้าที่จากประวัติส่วนตัว ประวัติการศึกษา ประวัติการท่างาน จากการสังเกต
พฤติกรรมที่ปรากฏของผู้ เข้าสอบและจากการสัมภาษณ์ ทั้งนี้  อาจใช้วิธีการอ่ืนใดเพ่ิมเติมเพ่ือพิจารณา  
ความเหมาะสมในด้านต่าง ๆ เช่น ความรู้ที่อาจใช้เป็นประโยชน์ในการปฏิบัติงานในหน้าที่ ความสามารถ 
ประสบการณ์ ท่วงทีวาจา อุปนิสัย อารมณ์ ทัศนคติ จรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน คุณธรรม จริยธรรม 
การปรับตัวเข้ากับผู้ร่วมงาน รวมทั้งสังคมและสิ่งแวดล้อม ความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ ปฏิภาณไหวพริบ  
และบุคลิกภาพอ่ืน เป็นต้น และรวมถึงสมรรถนะหลัก สมรรถนะที่จ่าเป็นของต่าแหน่ง  

 6. เกณฑ์การตัดสิน 
  ผู้ที่จะถือว่าเป็นผู้ผ่านการคัดเลือก ต้องเป็นผู้ที่ได้คะแนนรวมไม่ต่่ากว่าร้อยละ 60  

 7. การประกาศรายช่ือผู้มีสิทธิเข้ารับการรับคัดเลือก วัน เวลา และสถานที่คัดเลือก 
   ด้วยคณะกรรมการคัดเลือกเพ่ือบรรจุบุคลากรในสังกัดส่านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่
ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เข้ารับราชการเป็นกรณีพิเศษ ระยะที่ 2 
และ 3 (เพ่ิมเติม) จะประกาศรายชื่อผู้มีสิทธิเข้ารับการคัดเลือก วัน เวลา และสถานที่คัดเลือก ในวันที่         
17 ธันวาคม 2563 ทั้งนี้ อาจเปลี่ยนแปลงได้ตามความเหมาะสม 

 
            
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



แบบแสดงความประสงค์บรรจุเขา้รับราชการ 

  มติคณะรัฐมนตรีในการประชุมเมื่อวันที่ 7 เมษายน 2563 และวันที่ 15 เมษายน 2563 
เห็นชอบและอนุมัติอัตราข้าราชการตั้งใหม่ให้กระทรวงสาธารณสุข ส่าหรับบรรจุบุคลากรผู้ปฏิบัติงานหรือ
สนับสนุนการปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และคณะกรรมการก่าหนด
เป้าหมายและนโยบายก่าลังคนภาครัฐ (คปร.) แจ้งจัดสรรอัตราข้าราชการตั้งใหม่ให้กระทรวงสาธารณสุข
เมื่อวันที่ 30 เมษายน 2563 

  ก.พ. มีมติอนุมัติให้กระทรวงสาธารณสุขคัดเลือกเพ่ือบรรจุบุคลากรในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เข้ารับราชการเป็นกรณีพิเศษ 
ระยะที่ 2 และ 3 (เพ่ิมเติม) โดยให้ด่าเนินการตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการคัดเลือกเพ่ือบรรจุ
บุคลากรในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขเข้ารับราชการเป็นกรณีพิเศษ ตามหนั งสือส่านักงาน ก.พ.ที่ นร 
1004.2/58 ลงวันที่ 1 มิถุนายน 2563 ซึ่งก่าหนดว่า ต้องเป็นบุคลากรในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขที่
ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จะได้รับการพิจารณาให้เปลี่ยน
สถานภาพเป็นข้าราชการ ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก่าหนด 

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ………………………………………………………………………………..… 
พนักงานราชการ/พนักงานกระทรวงสาธารณสุข/ลูกจ้างชั่วคราวรายเดือน (เงินบ่ารุง) ต่าแหน่ง..................... 
..........................................ส่วนราชการ……….................................................รับทราบมติดังกล่าวและ
รับทราบว่าไม่สามารถน่าระยะเวลาการเป็นพนักงานราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข และลูกจ้าง
ชั่วคราวรายเดือน (เงินบ่ารุง) มานับรวมเป็นระยะเวลาในการค่านวณบ่าเหน็จบ่านาญได้ จึงขอแสดงความประสงค์ 
ดังนี้   

  ขอรับการบรรจุเข้ารับราชการ โดยขอใช้สิทธิ 
 บรรจุโดยได้รับเงินเดือนตามคุณวุฒิตามช่วงเงินเดือน (ปัจจัย)  

ตามหนังสือส่านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ที่ สธ 0201.036/ว 576  
ลงวันที่ 27 สิงหาคม 2555  

 บรรจุโดยให้ได้รับเงินเดือนและสิทธิประโยชน์ 
ตามหนังสือส่านักงาน ก.พ. ที่ นร 1008.1/154 ลงวันที่ 6 มิถุนายน 2556 

 บรรจุโดยให้ได้รับเงินเดือนและสิทธิประโยชน์ 
      ตามหนังสือส่านักงาน ก.พ. ที่ นร 1012.2/235 ลงวันที่ 16 ตุลาคม 2560 

 ไม่ขอรับการบรรจุเข้ารับราชการ เนื่องจาก 
 เมื่อได้รับการบรรจุ อัตราเงินเดือนลดลง 
 ต่าแหน่งที่ได้รับการบรรจุ ไม่ตรงกับต่าแหน่งที่จ้างอยู่ปัจจุบัน 
 ระยะเวลาในการด่ารงต่าแหน่งข้าราชการไม่มีสิทธิได้รับบ่าเหน็จบ่านาญ 
 อ่ืน ๆ ระบุ................................................................................ 

 
                                           (ลงชื่อ) ……………………………………………ผู้แสดงความประสงค ์

           (................…………….………………) 
               วันที่……………………………... 
 
(ลงชื่อ) ………………………………...เจ้าหน้าที่งานการเจ้าหน้าที ่
        (................…………….………) 
       วันที่…………….…………….. 

(ลงชื่อ) …………………………….…………ผู้บังคับบัญชา      
         (................…………….……………) 
         วันที่………………………..……... 

ผู้บังคับบัญชา ให้เป็นไปตามค าสั่งกระทรวงสาธารณสุข ที่ 897/2559 ลงวันที่ 19 พฤษภาคม พ.ศ.2559  
เรื่อง มอบหมายให้ข้าราชการเป็นผู้บังคับบัญชา 
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 เลขทีส่มัคร................................. 

 แบบใบสมัครคัดเลือกเพื่อบรรจุบุคลากรในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ที่ปฏิบัติงานในสถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เข้ารับราชการเป็นกรณีพิเศษ  

ระยะที่ 2 และ 3 (เพิ่มเติม) (ตามหนังสือส านักงาน ก.พ. ที่ นร 1004.2/58 ลงวันที่ 1 มิถุนายน 2563)  

เรียน ปลัดกระทรวงสาธารณสุข                  

         ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)..................................................................................... 
สัญชาติ .................เกิดวันที่ ............เดือน ........................พ.ศ. ..............อาย ุ..........ปี ..........เดือน  
(นับถึงวันสมัคร) เลขประจ าตัวประชาชน.............................................ออกให้ ณ อ าเภอ..................................... 
จังหวัด ................................................... วันที่ ............... เดอืน .................................. พ.ศ. ............................... 
ขอแจ้งข้อมูลเพื่อประกอบการพิจารณา ดังนี้ 
1. ข้อมูลส่วนบุคคล 
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่.......................หมู่ที่………..…..ตรอก/ซอย........................................ถนน..................................... 
ต าบล/แขวง.......................................อ าเภอ/เขต................................................จังหวัด....................................................
รหัสไปรษณีย์..................................… e - mail address …..…………..….………………………………………..……………………. 
โทรศัพท์มือถือ ..……………….………………………………………………………..……LINE ID ……………….…….....………….. 
ปัจจุบันปฏิบัติงานในต าแหน่ง............................................................................................................................... 
งาน............................................................................กลุ่มงาน.............................................................................. 
โรงพยาบาล...............................................................ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด.............................................. 
เป็นบุคลากรประเภท 
  ลูกจ้างชั่วคราวรายเดือน ต าแหน่ง....................................................................................... 
  พนักงานกระทรวงสาธารณสุข ต าแหน่ง....................................................................................... 
  พนักงานราชการ ต าแหน่ง....................................................................................... 
สถานภาพสมรส   โสด     สมรส     หม้าย     หย่า  
ชื่อสามี/ ภรรยา ............................................................. .สัญชาติ.......................อาชีพ......................................... 
ชื่อบิดา.............................................................................สญัชาติ..................... ..อาชีพ.........................................  
ชื่อมารดา........................................................................ .สัญชาติ.......................อาชีพ.........................................  
2. ประวัติการศึกษา (กรอกทุกวุฒิที่ได้รับและแนบส าเนาระเบียนผลการเรียนเฉพาะวุฒิที่ใช้สมัครคัดเลือก 
   มาพร้อมใบสมัคร) 

วุฒิที่ได้รับ สาขาวิชา 
(วิชาเอก) 

คะแนนเฉลี่ย               
ตลอด

หลักสูตร 

ชื่อสถานศึกษา ระยะเวลา 
ต้ังแต่.…….....
ถึง…….…...... 

     
     
     
     

 

 
ติดรูปถ่ายขนาด 

1.5 X 1 นิ้ว 
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3. ประวัติการท างาน /การฝึกงาน 
สถานที่ท างาน/ฝึกงาน ต าแหน่ง/ลักษณะงาน เงินเดือนสุดท้าย

ก่อนออก 
ระยะเวลา 

ต้ังแต่..........ถึง......... 
เหตุผลที่ออก 

     
     
     
     
     

4. ผลงาน หรือ ประสบการณ์การท างาน ที่ให้บริการโดยตรง หรือสนับสนุนการให้บริการในสถานการณ์
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (ระบุงานที่ได้รับมอบหมาย/สถานที่ปฏิบัติงาน/ระยะเวลา) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

5. ความรู้ความสามารถพิเศษ............................................................................................................................  
............................................................................................................................. .................................................
.................................................................................. ............................................................................................  
.................................................................................................................................................... .......................... 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
......................................................................................................................................................................... ..... 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่แจ้งไว้ในใบสมัครนี้ถูกต้องและเป็นความจริงทุกประการ 
 

     (ลงชื่อ)..............................................ผู้สมัคร 
      (...............................................) 

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

 
 


