[image: image1.png]


แบบ กอส. เขต

ใบสมัครเข้ารับการคัดเลือก
เป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด .................................................

--------------------

ใบสมัครเลขที่ ............................................................................................ (สำหรับเจ้าหน้าที่กรอก)

(๑) ข้าพเจ้า ......................................................... อายุ ......... ปี  สัญชาติ......................


เลขประจำตัวประชาชน ...........................................................................................

(๒) เกิดวันที่ ..............เดือน ....................................... พ.ศ ...........................................

(๓) ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน เลขที่ .................. ตรอก/ซอย ..............................................

ถนน ............................... หมู่ที่ ...................... ตำบล/แขวง ....................................


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

(๔) สถานที่ติดต่อบ้าน เลขที่ ............................... ตรอก/ซอย .......................................


ถนน ............................. หมู่ที่ ...................... ตำบล/แขวง.......................................


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


รหัสไปรษณีย์ .....................................................โทรศัพท์ ......................................

(๕) บิดาชื่อ ....................................................... สัญชาติ ..............................................

(๖) มารดาชื่อ ....................................................สัญชาติ ...............................................

(๗) คุณวุฒิการศึกษาสูงสุด ............................................................................................

สาขา........................................................................................................................
(๘) อาชีพปัจจุบัน...........................................................................................................


ก. หากรับราชการหรือเป็นพนักงาน/เจ้าหน้าที่ของรัฐหรือรัฐวิสาหกิจหรือองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น (ระบุตำแหน่งด้วย)


ข. กรณีข้าราชการบำนาญ (ระบุตำแหน่งครั้งสุดท้าย) ...............................................


....................................................................................................................................
แบบ กอส. เขต
(ด้านหลัง)

(๙) สถานที่ทำงาน..........................................................................................................


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


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

(๑๐) ประสบการณ์การทำงานที่สำคัญ (โดยสังเขป)


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


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


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

(๑๑) ประสบการณ์เกี่ยวกับการเลือกตั้งที่สำคัญ (โดยสังเขป)


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


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


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

อนึ่ง ข้าพเจ้าได้แนบประวัติการทำงาน (ถ้ามี) จำนวน .................... หน้า มาพร้อมด้วยนี้
ขอสมัครเข้ารับการคัดเลือกเป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด...............................โดยข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้าพเจ้ามีคุณสมบัติตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕ ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ยื่น ณ วันที่ ............ เดือน ........................... พ.ศ. ....................

...............................................ผู้สมัคร
  (............................................)
แบบ กอส. เขต
บันทึกการให้ถ้อยคำของผู้สมัครเพื่อเข้ารับการคัดเลือก
เป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด ............................

เขียนที่.................................................

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

ข้าพเจ้า.........................................................................................................ขอให้
ถ้อยคำด้วยความสัตย์จริงต่อ...................................................ตำแหน่ง........................................

ดังต่อไปนี้
ถาม ท่านใช้หลักฐานใดบ้างมาใช้ประกอบเข้ารับการคัดเลือกเป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด .............................

ตอบ ข้าฯได้นำหลักฐานที่ได้ยื่นต่อ......................................................................และได้ลงลายมือชื่อรับรองความถูกต้องไว้แล้วจำนวน.................แผ่นประกอบการเข้ารับการคัดเลือกนี้
ถาม ท่านยืนยันรับรองความถูกต้องของหลักฐานการเข้ารับการคัดเลือกหรือไม่
ตอบ ข้าฯขอยืนยันรับรองความถูกต้องของหลักฐานว่าเป็นจริงทุกประการ
ถาม ท่านเป็นผู้มีคุณสมบัติตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕ ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ตอบ ข้าฯขอรับรองว่าเป็นผู้มีคุณสมบัติทุกประการตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕              ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ถาม ท่านเป็นสมาชิกหรือผู้ดำรงตำแหน่งอื่นของพรรคการเมืองหรือไม่
ตอบ ข้าฯขอรับรองว่าไม่เป็นสมาชิกหรือผู้ดำรงตำแหน่งอื่นของพรรคการเมืองแต่อย่างใด
ข้อความข้างบนนี้ได้อ่านให้ข้าฯฟังแล้วขอรับรองว่าถูกต้องและขอยืนยันในชั้นศาลได้
ด้วยจึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐาน
 ..................................................

(.....................................................) ผู้ให้ถ้อยคำ
   ..............................................

(.....................................................) ผู้เขียน/จด/อ่าน
แบบ กอส. เขต / ท

ประวัติผู้ได้รับการทาบทาม
เพื่อเข้ารับการคัดเลือกให้พิจารณาแต่งตั้ง
เป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด .................................................

--------------------
เลขที่ .......................................................................................................... (สำหรับเจ้าหน้าที่กรอก)
(๑) ข้าพเจ้า .........................................................อายุ ......... ปี  สัญชาติ..................


เลขประจำตัวประชาชน ............................................................................................

(๒) เกิดวันที่ ..............เดือน ....................................... พ.ศ ............................................

(๓) ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน เลขที่ .................. ตรอก/ซอย ...............................................


ถนน ............................... หมู่ที่ ...................... ตำบล/แขวง .....................................


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

(๔) สถานที่ติดต่อบ้าน เลขที่ ............................... ตรอก/ซอย .......................................


ถนน ............................. หมู่ที่ ...................... ตำบล/แขวง........................................


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


รหัสไปรษณีย์ .....................................................โทรศัพท์ .......................................

(๕) บิดาชื่อ ....................................................... สัญชาติ ...............................................

(๖) มารดาชื่อ ....................................................สัญชาติ ...............................................

(๗) คุณวุฒิการศึกษาสูงสุด ............................................................................................
………………………………………………….................................................................................

(๘) อาชีพปัจจุบัน...........................................................................................................


ก. หากรับราชการหรือเป็นพนักงาน/เจ้าหน้าที่ของรัฐหรือรัฐวิสาหกิจหรือองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น (ระบุตำแหน่งด้วย)


ข. กรณีข้าราชการบำนาญ (ระบุตำแหน่งครั้งสุดท้าย) ...........................................

.................................................................................................................................
แบบ กอส. เขต/ท
(ด้านหลัง)

(๙) สถานที่ทำงาน...........................................................................................................


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


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

(๑๐) ประสบการณ์การทำงานที่สำคัญ (โดยสังเขป)


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


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


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

(๑๑) ประสบการณ์เกี่ยวกับการเลือกตั้งที่สำคัญ (โดยสังเขป)


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


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


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

อนึ่ง ข้าพเจ้าได้แนบประวัติการทำงาน (ถ้ามี) จำนวน .................... หน้า มาพร้อมด้วยนี้
เพื่อเข้ารับการคัดเลือกเป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด...................................โดยข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้าพเจ้ามีคุณสมบัติตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕ ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ยื่น ณ วันที่ ............ เดือน ........................... พ.ศ. ...................
...............................................ผู้ได้รับการทาบทาม
(............................................)
แบบ กอส. เขต/ท

บันทึกการให้ถ้อยคำของผู้ได้รับการทาบทาม
เป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด ............................

เขียนที่.................................................

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

ข้าพเจ้า.........................................................................................................ขอให้
ถ้อยคำด้วยความสัตย์จริงต่อ...................................................ตำแหน่ง........................................

ดังต่อไปนี้
ถาม ท่านใช้หลักฐานใดบ้างมาใช้ประกอบเข้ารับการคัดเลือกเป็นกรรมการการออกเสียงประจำเขตออกเสียงจังหวัด .............................

ตอบ ข้าฯได้นำหลักฐานที่ได้ยื่นต่อ......................................................................และได้ลงลายมือชื่อรับรองความถูกต้องไว้แล้วจำนวน.................แผ่นประกอบการเข้ารับการคัดเลือกนี้
ถาม ท่านยืนยันรับรองความถูกต้องของหลักฐานการเข้ารับการคัดเลือกหรือไม่
ตอบ ข้าฯขอยืนยันรับรองความถูกต้องของหลักฐานว่าเป็นจริงทุกประการ
ถาม ท่านเป็นผู้มีคุณสมบัติตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕ ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ตอบ ข้าฯขอรับรองว่าเป็นผู้มีคุณสมบัติทุกประการตามข้อ ๑๔ และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามข้อ ๑๕              ของระเบียบคณะกรรมการการเลือกตั้งว่าด้วยว่าด้วยหลักเกณฑ์ และวิธีการออกเสียงประชามติ พ.ศ. ๒๕๕๙
ถาม ท่านเป็นสมาชิกหรือผู้ดำรงตำแหน่งอื่นของพรรคการเมืองหรือไม่
ตอบ ข้าฯขอรับรองว่าไม่เป็นสมาชิกหรือผู้ดำรงตำแหน่งอื่นของพรรคการเมืองแต่อย่างใด
ข้อความข้างบนนี้ได้อ่านให้ข้าฯฟังแล้วขอรับรองว่าถูกต้องและขอยืนยันในชั้นศาลได้
ด้วยจึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐาน
 ..................................................

(.....................................................) ผู้ให้ถ้อยคำ
   ..............................................

(.....................................................) ผู้เขียน/จด/อ่าน









































































































































































































ปิดรูปถ่าย


ขนาด


๕x๗.๕ซม.





ปิดรูปถ่าย


ขนาด


๕x๗.๕ซม.



























































































































































































































































