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รูปถายขนาด 

1.5 นิ้ว x 2 นิ้ว 

 
 

                                                        โทรศัพท 0 2245 5785  โทรสาร  0 2248 3671, 0 2245 1773 
 

 

หลักสูตรยกระดับฝมือแรงงาน (กลุมแรงงานใหม)  หลักสูตร พนักงานการโรงแรม               

 
       
 

 

1.   หมายเลข บัตรประจําตัวประชาชน                   
 

2.   คํานําหนาช่ือ (นาย/นาง/นางสาว)  ช่ือ.........................................................นามสกุล............................................................................... 
     ช่ือ  (ภาษาอังกฤษ: ตัวพิมพใหญ)  
     นามสกุล (ภาษาอังกฤษ: ตัวพิมพใหญ) 
 

3.   เพศ    ชาย  หญิง     4. วัน/เดือน/ปเกิด  วันที่............เดือน.......................ป พ.ศ................  อายุ............ป 5. ศาสนา.................... 
6.   การศึกษา ระดับ    ปวช.     ปวส.  อื่น ๆ  ..............................       
      สาขา...........................................สถานศึกษา...................................................จังหวัด.....................................ป พ.ศ. ที่สําเร็จ.................. 
7.   สภาพรางกาย     สวนสูง.................................................  นํ้าหนัก...........................................           
8.   ที่อยูที่สามารถติดตอได  บานเลขท่ี..............หมู.........ซอย.............................ถนน............................แขวง/ตําบล..................................... 
      เขต/อําเภอ..........................จังหวัด........................  รหัสไปรษณีย.....................หมายเลขโทรศัพท......................E-mail ....................... 
9.   ที่อยูตามทะเบียนบาน  บานเลขท่ี..............หมู...............ซอย................................ถนน...............................  แขวง/ตําบล......................... 
      เขต/อําเภอ............................จังหวัด........................  รหัสไปรษณีย.......................หมายเลขโทรศัพท..................................................... 
10.  สถานภาพปจจุบัน          
         กําลังศึกษาอยู                  ทํางานประจํา                           ทํางาน Part time   ทํางานสวนตัว 
         ชวยธุรกิจครอบครัวโดยไมไดรับคาจาง                                      วางงาน     อื่นๆ............................................. 
11.   เหตุผลที่สมัครเขารับการฝกโครงการพัฒนารูปแบบการพัฒนาศักยภาพแรงงานภาคอุตสาหกรรมการทองเท่ียวและบริการ 

ตอบขอที่ทานคิดวาสําคัญที่สุดเพียงขอเดียว)         (
          ตองการความกาวหนาในระดับที่สูงขึ้น                        ตองการมีความรูและประสบการณ 

ตองการมีงานทําและมีรายได                                  มีความช่ืนชอบในงานบริการ                           อื่น ๆ..........................           
 

12. สิ่งที่คาดวาจะไดรับหลังจากสําเร็จการฝกอบรม....................................................................................................................................... 
13. แหลงที่ทราบขาว 

วิทยุ         อินเตอรเน็ต           สื่อสิ่งพิมพ   ปายประกาศ          สถานศึกษา            โทรทัศน        พอ แม ญาติ เพ่ือน         
ตลอดการอบรมทานมีแหลงเงินสนับสนุนการศึกษาหรือไม     มี   (ถาตอบวามี กรุณาตอบขอถัดไป)     ไมมี 14. 

15. แหลงทุนรายไดมาจาก             บิดา/มารดา/ผูปกครอง         ตนเอง  (กรุณาใหขอมูลเพ่ิม)  
16. บิดา มีอาชีพ ...........................................................................  มารดา มีอาชีพ ......................................................................................  
17. ทานมีสมาชิกในครอบครัวทํางานอยูในโรงแรมเครือดุสิต อินเตอรเนช่ันแนล หรือไม     มี (โปรดระบุดานลาง)     ไมมี 
      ช่ือ.................................................................ตําแหนง........................................................โรงแรม........................................................... 
                                                      ขาพเจาขอรับรองวาขอความขางตนเปนจริงทุกประการ และไดแนบหลักฐานประกอบการสมัครมาดวย 
  
***โปรดกรอกขอมูลใหครบถวนเพ่ือประกอบการพิจารณา ลงช่ือ...................................................................ผูสมัคร 

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

วันที่รับสมัคร................................................................ 
เจาหนาที่รับสมัคร......................................................... 



  

แสตมป 
 .................................................... 

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

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

เรียน  ผูอํานวยการกองสงเสริมการพัฒนาศักยภาพแรงงานและผูประกอบการ    
กรมพัฒนาฝมือแรงงาน  (ช้ัน 6)   ถนนมิตรไมตรี   แขวงดนิแดง             
เขตดินแดง    กรุงเทพมหานคร                

            10400 
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