
 
แบบฟอร์ม สนง. ก.พ. ๕ 

 

หนังสืออนุญาตและรับรองความเหมาะสมในการแสดงความจำนงสมัครคัดเลือก  
ข้าราชการพลเรือนสามัญหรือเจ้าหน้าที่ของรัฐเพื่อรับทุนรัฐบาล ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ 

(ทุนฝึกอบรมภาษาที่มิใช่ภาษาอังกฤษ) 
 

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

 
  ข้าพเจ้า (๑)................................................................................................................. ...................... 
ตำแหน่ง..................................................................................กรม..................................................................... ........... 
กระทรวง/สำนักงาน.................................................................................................................................................... 
อนุญาตให้ (๒)............................................................................................................................................................... 
ตำแหน่ง................................................................................... ระดับ...........................................................................
สำนัก/กอง…................................................................................................................................................................. 
กรม..........................................................................กระทรวง/สำนักงาน....................................................... ............. 
สมัครคัดเลือกเพ่ือรับทุนรัฐบาล ประจำปี ๒๕๖๕ (ทุนฝึกอบรมภาษาที่มิใช่ภาษาอังกฤษ)  

พร้อมทั้งขอให้การรับรองว่าข้าราชการ/เจ้าหน้าที่ของรัฐผู้นี้เป็นผู้ที่มีคุณสมบัติครบถ้วนตามประกาศ 
รับสมัครทุกประการ  
 ข้าพเจ้า ขอรับรองว่าข้าราชการ/เจ้าหน้าที่ของรัฐผู้นี้เป็นผู้มีความเหมาะสมในการสมัครคัดเลือก 
เพ่ือรับทุนฯ ดังนี้ 

๑. เป็นผู้มีศีลธรรม  วัฒนธรรม  และความประพฤติดี 
 ๒.  เป็นผู้ปฏิบัติงานในหน้าที่ด้วยความรับผิดชอบ อุทิศและเสียสละ 
 ๓.  เป็นผู ้มีความรู้ความสามารถเพียงพอสมควรจะได้รับการพัฒนาให้มีความรู ้เพิ ่มขึ ้น  
เพ่ือที่จะกลับมาเป็นกำลังสำคัญของส่วนราชการ 
 ๔.  ความเห็นอื่น ๆ (ถ้ามี) 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………….……………………………………………………….............................................................. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

หมายเหตุ :  (๑)  ชื่อผู้อนุญาตและให้ความยินยอม จะต้องเป็นหัวหน้าส่วนราชการ/หน่วยงานของรัฐต้นสังกัด               
ซ่ึงมีตำแหน่งเทียบได้ไม่ต่ำกว่าปลัดกระทรวง อธิบดี หรือผู้ที่ได้รับมอบหมายให้ปฏิบัติราชการ/ปฏิบัติงานแทนเท่านั้น 
      (๒)  ชื่อข้าราชการที่ขออนุญาตให้แสดงความจำนงสมัครคัดเลือกเพ่ือรับทุน 


