
 
แบบใบสมัครเข้ารับการคัดเลือก 

ตำแหน่ง ผู้อำนวยการสถาบันรับรองระบบ 
การผลิตผลิตภัณฑ์การเกษตร 

มหาวิทยาลัยแม่โจ้ 
---------------------------------------- 

 
                    ข้าพเจ้า__________________________________________________________อายุ__________________ป ี
ปัจจุบันดำรงตำแหน่ง__________________________________________________________________________________ 
สถานภาพเป็น :    ข้าราชการ   พนักงานมหาวิทยาลัย    สังกัด______________________________________________ 
                       บุคคลภายนอก                                สังกัด______________________________________________ 
ขอสมัครเข้ารับการสรรหาเพื่อแต่งตั้งเป็นผู้อำนวยการสถาบันรบัรองระบบการผลิตผลิตภัณฑ์การเกษตร มหาวิทยาลัยแมโ่จ้ 
 
                  พร้อมนี้ ได้แนบข้อมูลเพื่อประกอบใบสมัครด้วยแล้ว ดงันี ้
      1. แบบประวัติ วิสัยทัศน์ เป้าหมาย แผนการดำเนินงาน และแนวทางในการบริหารสถาบันรับรองระบบการผลิตผลิตภัณฑ ์

การเกษตร จำนวน 1 ชุด 
      2. เอกสารแสดงวิสัยทัศนโ์ดยสังเขป ไม่เกิน 1 หน้ากระดาษ A4 จำนวน 1 แผ่น 
      3. รูปถ่ายหน้าตรง ไม่สวมหมวกและไม่ใส่แว่นตาดำ ขนาด 2 นิ้ว ถ่ายมาแล้วไม่เกิน 1 ปี จำนวน 1 รูป 
      4. สำเนาหลักฐานทางการศึกษา และเอกสารแสดงคณุวุฒิ จำนวน 1 ชุด 
      5. สำเนาทะเบียนบา้น สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน และสำเนาบัตรประจำตัวพนักงานมหาวิทยาลัย หรือสำเนาบตัรประจำตัว 
              ข้าราชการฯ (ถา้มี) จำนวนอย่างละ 1 ชุด 
      6. หนังสือรับรองการทำงานท่ีผ่านมา (ถ้ามี) จำนวน 1 ชุด 
 
                    ทั้งนี้ คณะกรรมการคัดเลือกฯ สามารถติดต่อข้าพเจ้าได้ที่ (ระบทุี่อยู่ที่สามารถติดต่อได้สะดวก) 
ที่อยู่______________________________________________________________________________________________ 
หมายเลขโทรศัพท์_______________________________โทรศัพท์มือถือ__________________________________________ 
e-mail____________________________________________________________________________________________ 
 
 

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

วันที่.......................................................... 
 
 
 
หมายเหต ุ: 1) โปรดจัดส่งใบสมัครทางไปรษณีย์ โดยนับถึงวันที่ไปรษณีย์ประทบัตรารับ ภายในวันที ่15 สิงหาคม 2568 
                   ส่งถึง กรรมการและเลขานุการคัดเลือกผู้อำนวยการสถาบันรับรองระบบการผลิตผลิตภัณฑ์การเกษตร 
                   ที่อยู ่ สถาบันรับรองระบบการผลิตผลิตภัณฑ์การเกษตร มหาวทิยาลัยแม่โจ ้ชั้น 1 อาคารเฉลิมพระเกยีรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
                           เลขที่ 63 หมู่ที ่4 ตำบลหนองหาร อำเภอสันทราย จังหวดัเชียงใหม่ รหัสไปรษณีย์ 50290 
                           หรือจัดส่งทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ icapsmju@gmail.com ภายในวันที่ 15 สิงหาคม 2568 
               2) สามารถใช้แบบฟอร์มถ่ายสำเนาได้ และสามารถ download แบบฟอร์มได้ที่ www.icaps.mju.ac.th 

 

 

รูปถ่าย 

ขนาด 2 นิ้ว 


