
 
แบบสมัครเข้ารับการพิจารณาเป็นผู้สมควรดำรงตำแหน่ง 

คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
 
 

ชื่อ-สกุล ( ของผู้สมัคร ) .................................................................................. อายุ ...............ปี 
วุฒิการศึกษา   

    ปริญญาเอก  สาขา .................................................................................................................................. 

    ปริญญาโท   สาขา .................................................................................................................................. 
ตำแหน่งทางวิชาการ หรือเคยดำรงตำแหน่งทางวิชาการ ............................................................................................. 
ตำแหน่งทางหน้าที่การงาน .............................................................................................................................................. 
สถานที่ทำงาน/สถานที่ ที่สามารถติดต่อได้ .................................................................................................................... 
……………………………………………………………………………………………………………………………….……………...……………………... 

หมายเลขโทรศัพท์      มอืถือ / บ้าน   ..................................................................................................................... 
หมายเลขโทรสาร…………………………….…………….. E-mail............................................................................................. 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า   (กรุณาทำเคร่ืองหมาย √ ในช่อง  เพื่อยืนยันคุณสมบัติของผู้สมัคร) 
   ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติท่ัวไปตามข้อ 15.1 และคุณสมบัติเฉพาะตำแหน่งตามข้อ 16.1 แห่งข้อบังคับ

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ว่าด้วยชื่อตำแหน่ง คุณสมบัติเฉพาะตำแหน่ง วาระการดำรงตำแหน่ง การพ้นจากตำแหน่งและ
อำนาจหน้าท่ีของรองอธิการบดี ผู้ช่วยอธิการบดี หัวหน้าส่วนงาน รองหัวหน้าส่วนงาน และตำแหน่งบริหารอื่น ใน 
ส่วนงานวิชาการและส่วนงานอื่น พ.ศ.2554              

    ข้าพเจ้าไม่เป็นผู้ดำรงตำแหน่งทางการเมืองหรือดำรงตำแหน่งในพรรคการเมือง หรือกลุ่มการเมือง
ท้องถิ่น 

    ข้าพเจ้าไม่เคยถูกลงโทษทางวินัย หรือมีประวัติด่างพร้อย หรือมลทินมัวหมอง 

    ข้าพเจ้าไม่มีพฤติกรรมท่ีแสดงว่าเป็นผู้มีส่วนได้ส่วนเสียไม่ว่าโดยทางตรงหรือทางอ้อมในกิจการท่ีมี
ประโยชน์ขัดแย้งกับกิจการของมหาวิทยาลัย เว้นแต่เป็นผู้ถือหุ้นโดยสุจริตใน ห้างหุ้นส่วน บริษัทจำกัด หรือบริษัท
มหาชนจำกัด เพื่อประโยชน์แห่งการลงทุนตามปกติ 

 

ท้ังนี้ ได้แนบประวัติส่วนตัวพร้อมรูปถ่ายในแบบสมัคร มาเพื่อประกอบการพิจารณา ด้วยแล้ว 
 
 
 
 
 
 

           (ลงชื่อ)..............................................................................................ผูส้มัคร 
(...............................................................................) 
วันท่ี.......................................................................... 

 
 

       
       
  

              ติดรูปถ่าย  
      ขนาด  2 นิ้ว 

ผู้ทีส่นใจสามารถยื่นใบสมัครฯ ในระหว่างวันจันทร์ที่ 22 - วันพฤหัสบดีที่ 25 มิถุนายน 2563 (ตามวันและเวลาราชการ)  
ณ งานกำหนดและแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่ง กองบริหารงานบุคคล สำนักงานมหาวิทยาลัย มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 

หรือ ส่งทาง Email Position.cmuhr@gmail.com และเมื่อไดส้่งใบสมัครฯตามช่องทาง Email แล้ว  
ขอความกรุณาแจ้งยืนยันการสมคัรฯให้ฝ่ายเลขานุการไดร้ับทราบที่ Line ID : cmuhr-pas หรือ โทรศัพท์หมายเลข 053-941119 

 
 


