
   แบบขอรบัทุนพระราชทานช่วยเหลอืการศึกษาเด็กยากจน 

สภาสงัคมสงเคราะหแ์หง่ประเทศไทย ในพระบรมราชูปถมัภ ์
  ปีการศึกษา    

 

 

1.   ขอ้มูลสว่นตวั 
 1.1   ชื่อ (ด.ช.,ด.ญ.,นาย,นางสาว)     นามสกุล    

        เพศ  เชื้อชาต ิ   สญัชาต ิ   ศาสนา   

 1.2   เกิดวนัที ่   เดอืน    พ.ศ    
 1.3   บตัรประจ าตวัประชาชนเลขที ่         

 1.4   อายุ   ปี     มภีมูลิ  าเนาอยู่จงัหวดั      
 1.5   ทีอ่ยู่ปจัจบุนับา้นเลขที ่  หมู่ที ่  ถนน      
         ต าบล/แขวง     อ าเภอ/เขต      
         จงัหวดั   รหสัไปรษณีย ์   โทรศพัท ์   

 1.6   ผูข้อรบัทนุการศึกษามโีรคประจ าตวัหรือไม่ (ถา้มโีปรดระบ)ุ      
 1.7    มคีวามสามารถพเิศษหรือไม่ (ถา้มโีปรดระบ)ุ         
 

2.   ขอ้มูลเกี่ยวกบัการศึกษา 
 2.1   ปจัจบุนัเรียนอยู่ชัน้          

        สถานศึกษา           

        ถนน     ต าบล/แขวง     

        อ าเภอ/เขต     จงัหวดั      

        รหสัไปรษณีย ์    โทรศพัท ์     
  

 2.2   ผลการศึกษาของปีทีผ่่านมา (คะแนนเฉลีย่)   (แนบส าเนาสมดุรายงานประจ าตวันกัเรียนดว้ย) 
 

3.   ขอ้มูลครอบครวั 
 3.1   ชื่อบดิา    นามสกุล     อายุ  ปี 

        อาชีพ       รายได ้   บาท/เดอืน 

    มชีีวติอยู่   ถงึแก่กรรมโดยสาเหต ุ       

 3.2   ชื่อมารดา    นามสกุล     อายุ  ปี 
        อาชีพ       รายได ้   บาท/เดอืน 
    มชีีวติอยู่   ถงึแก่กรรมโดยสาเหต ุ       

 

3.3   ขณะน้ีบดิา – มารดา  
    อยู่ดว้ยกนั  แยกกนัอยู่  หย่ารา้ง 
    อื่น ๆ (โปรดระบ)ุ        

  
 
 

รูปถ่าย 
ขนาด 1 น้ิว 

1 รูป 
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3.4   มพีีน่อ้งในครอบครวั จ านวน    คน  (รวมท ัง้นกัเรียนทีข่อรบัทนุการศึกษา) 
 

3.5   ก าลงัศึกษาอยู่     คน  ( รวมท ัง้นกัเรียนทีข่อรบัทนุการศึกษา )        

 แยกครอบครวัแลว้    คน  ประกอบอาชีพแลว้   คน 
        รายไดร้วมเฉลีย่     บาท/เดอืน 
 

 3.6   ปจัจบุนันกัเรียนทีข่อรบัทนุอาศยัอยู่กบั 
  บดิา – มารดา  บดิา   มารดา 
  อยู่กบัคนอื่น  (โปรดระบ)ุ        
 

 3.7   บา้นทีอ่ยู่อาศยั 
  เป็นของตนเอง  อาศยัอยู่กบั       
  เช่าเดอืนละ     บาท/เดอืน 
  อื่น ๆ (โปรดระบ)ุ          
  

 3.8 การตดิต่อขอความช่วยเหลอื 

     ตดิต่อดว้ยตนเอง   
    โรงเรียน (โปรดระบ)ุ        

    หน่วยงาน / องคก์ร (โปรดระบ)ุ        
    มผูีแ้นะน า (โปรดระบ)ุ        
  

 3.9   กรณีทีไ่ม่ไดอ้าศยัอยู่กบับดิา – มารดา ( โปรดตอบขอ้น้ี ) 
          ชื่อผูป้กครอง (นาย,นาง,นางสาว)     นามสกุล   
          อายุ  ปี อาชีพ          
          เกี่ยวขอ้งเป็น     รายได ้    บาท/เดอืน 
          สถานทีท่  างาน     ถนน     
          ต าบล/แขวง      อ าเภอ/เขต     
          จงัหวดั   รหสัไปรษณีย ์  โทรศพัท ์     

 

3.10   ประวตัสิ่วนตวั ของผูข้อรบัทนุการศึกษา และความเป็นอยู่ภายในครอบครวั ฐานะของครอบครวั 
สภาพปญัหาของนกัเรียนและครอบครวั เพือ่ประกอบการพจิารณาในการขอรบัทนุการศึกษา 
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3.11   สภาพบา้น (ชี้แจงรายละเอยีดของลกัษณะทีอ่ยู่อาศยั/สภาพภายในบา้น) 
             
             
              
   

3.12   ปญัหา/ความตอ้งการของผูข้อทนุการศึกษา 
 (1) ทนุการศึกษา ระดบั 

  อนุบาล 
  ประถมศึกษา 
  มธัยมศึกษา 
  อาชีวศึกษา 
  อดุมศึกษา 

 (2) อปุกรณ์ดา้นการศึกษา 
 (3) อื่นๆ (โปรดระบ)ุ         
 
 
 ลงชื่อ            
      (       ) 
                ผูข้อรบัทนุการศึกษา 
       /  /   
 
แผนที่ของบา้นโดยสงัเขป 
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ความคดิเหน็ของอาจารยป์ระจ าชัน้/อาจารยท์ี่ปรกึษาเกี่ยวกบัผูข้อรบัทนุการศึกษา 
 1.   ฐานะครอบครวั 
             

             

 2.   ความประพฤต ิ
             

             

 3.   ผลการเรยีน 
             

             

 4.   ปญัหาอืน่ ๆ ที่เกี่ยวขอ้ง 

             

             

             

 5.   ขอ้คดิเหน็อืน่ ๆ 
             

              

      
     ลงชื่อ        
      (       ) 

อาจารยป์ระจ าช ัน้ / อาจารยท์ีป่รกึษา / ผูป้กครอง 
ผูร้บัรอง 

                                                                                    /                    /       
 
 

หมายเหตุ 1.   ผูข้อรบัทนุกรุณาส่งเอกสาร       รูปถ่ายขนาด 1 น้ิว จ านวน 1 รูป 
        ใบรบัรองจากสถานศึกษา จ านวน 1 ฉบบั 
        ส  าเนาผลการเรียน จ านวน 1 ฉบบั 

        ส าเนาบตัรประชาชน จ านวน 1 ฉบบั 

        ส าเนาทะเบยีนบา้น จ านวน 1 ฉบบั 

  ส  าเนาเลขทีบ่ญัชีธนาคารของผูร้บัทนุการศึกษา 

  2.   อาจารยผู์ร้บัรองกรุณาลงนาม พรอ้มท ัง้ประทบัตราสถาบนัการศึกษา 
3.   ส่งแบบขอรบัทนุการศึกษา พรอ้มเอกสาร ขอ้ 1 คนืที ่หวัหนา้ส  านกัสงเคราะหแ์ละสวสัดกิารสงัคม 
     สภาสงัคมสงเคราะห ์ฯ ตกึมหดิล ถนนราชวถิ ีเขตราชเทว ีกรุงเทพ ฯ  14000        

สอบถามรายละเอยีดที ่โทรศพัท ์0 - 2354 – 7533 - 37 ต่อ 112, 703  โทรสาร 0 - 2354 - 7543 


