
 

 

แบบเสนอช่ือผูแทนองคกรปกครองสวนทองถิ่นเขารับการเลือกเปนกรรมการสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน 
โรงเรียนเตรียมอดุมศึกษา สุวินทวงศ 

สำนกังานเขตพื้นท่ีการศึกษามัธยมศึกษา กรุงเทพมหานคร เขต ๒ 
 

                                                                  วันท่ี..............เดอืน.....................................พ.ศ................. 
 

ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว............................................................................................................................
ตำแหนงประธานสภา(ระบุชื่อองคกรปกครองสวนทองถิ่น).........................................................................................
อาชีพ................................................…อยู บ านเลขที่ ..................หมู ที่ ...............ตำบล/แขวง..................................
อำเภอ/เขต.........................................จังหวัด................................................รหัสไปรษณีย..........................................
โทร.................................................ขอเสนอชื่อนาย/นาง/นางสาว............................................................................
เขารับเลือกเปนกรรมการสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน 

จึงเสนอชื่อบุคคลนี้พรอมประวัติดังแนบมายังโรงเรียนเตรียมอุดมศึกษา สุวินทวงศ และขอรับรองวา 
๑. ผูไดรบัการเสนอชื่อมีคุณสมบัติครบถวน  ดังนี้ 

(๑) มีอายุไมต่ำกวา ๒๐ ปบริบูรณ 
(๒) ไมเปนบุคคลลมละลาย 
(๓) ไมเปนคนไรความสามารถหรอืคนเสมือนไรความสามารถ 
(๔) ไมเคยไดรับโทษจำคุกโดยพิพากษาถึงท่ีสุดใหจำคุก เวนแตเปนโทษสำหรับความผิดที่ไดกระทำ

โดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
(๕) ไมเปนคูสัญญาตามพระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจางและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ 

และระเบียบวาดวยกระทรวงการคลังวาดวยการจัดซื้อจัดจาง พ.ศ.๒๕๖๐ และที่แกไขเพิ่มเติม กับสำนักงานเขต
พ้ืนท่ีการศกึษา หรือสถานศึกษาในเขตพ้ืนที่การศกึษา 

๒. ผูเสนอชื่อและผูไดรับการเสนอชื่อเขาใจและยอมรับที่จะปฏิบัติตามประกาศโรงเรียน เรื่อง การสรรหา
และการเลอืกคณะกรรมการสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน 

๓. ในกรณีท่ีมีการวินิจฉัยวาผูไดรบัการเสนอชื่อขาดคุณสมบัติหรือกรณมีีการวินิจฉัยประการใดเก่ียวกับการ 
สรรหาและการเลือกกรรมการผูเสนอชื่อและผูไดรับการเสนอชื่อยินยอมรับคำวินิจฉัยนั้นโดยไมมีขอโตแยง 

ขอความที่ใหไวทั้งหมดถูกตองและเปนความจริงทุกประการ 
 
                                            ลงชื่อ...............................................ผูเสนอชื่อ 
                                               (..................................................) 
                            ตำแหนง..............…...........................(ตำแหนงขององคกร) 
 
                                                ลงชื่อ................................................ผูไดรับการเสนอชื่อ 
                                                                     (................................................)  
                                                     ตำแหนง.............................................(ถามี) 
 
โปรดสงแบบเสนอชื่อพรอมประวัติและเอกสารแนบของผูไดรับการเสนอชื่อมาถึง งานคณะกรรมการสถานศึกษาขั้น
พื้นฐาน โรงเรียนเตรียมอุดมศึกษา สุวินทวงศ เลขที่ 67 หมู 8 ซอยรวมพัฒนา ถนนสุวินทวงศ แขวงลำผักชี เขต
หนองจอก กรุงเทพมหานคร 10530 ไมเกินวันที ่ ๒๗ สิงหาคม ๒๕๖๔  หรือ สงเอกสารไดที ่สำนักงาน
ผูอำนวยการ ในวัน และเวลาราชการ (สอบถามรายละเอียดเพ่ิมเติมไดที่  โทร 02-175-4829)  


