
  

สถาบันกวดวิชาที่มาตรฐาน  

S.P. CADET 

ใบสมัคร ติวเข้ม ! หวังผล 100 % 
   

  

        วันที.่........เดือน.....................พ.ศ................ 

 

1.ข้าพเจ้า ชื่อ............................................................................. อายุ.................... ป ี วัน.เดือน.ป.ี เกิด...........................................  

   อยู่บ้านเลขที.่..................... หมู่ที.่........ หมู่บ้าน .......................... ถนน........................... แขวง/ตำบล........................................ 

   เขต/อำเภอ............................... จังหวัด........................................ รหัสไปรษณ๊ย.์................... โทรศัพท ์.................................... 
 

2.ปัจจุบันกำลังศึกษาชั้น................. โรงเรยีน ................................................................................................................................. 

   จังหวัด................................................... เกรดเฉลี่ย................ 
 

3.ข้าพเจ้ามีความประสงค์สมัครเรียนกวดวิชา 

                     [  ]   เตรียมทหาร                

                     [  ]   จ่าอากาศ           

                     [  ]  วิทยาลัยพยาบาลทหาร 

        คอร์ส      O  คอร์สเรียนตลอดปี       

                       O  คอร์สติวเข้ม !  ระหว่างปิดภาคเรียน เดือนตุลาคม 

                       O  คอร์สติวเข้ม !  หวังผล 100 %  หลังสอบไล ่เดือนมีนาคม 

      ประเภท    O เข้าค่าย           O ไป-กลับ   
 

4.ข้าพเจ้าต้องการให้ทางสถาบันฯ จัดซื้อระเบียบการ พร้อมใบสมัครเหล่า  [ ] ทบ.     [ ] ทอ.     [ ] ทร.     [ ] ตร. 

5.ผู้ปกครองที่สามารถติดต่อได้  กรณีเร่งด่วนหรือมีเหตุจำเป็น  ในระหว่างเรียน 

  ยศ-ชื่อ............................................................................................................... โทรศัพท.์........................................................... 
 

6.ข้าพเจ้าและผู้ปกครองจะไม่เรียกร้องหรือขอรับสิทธิใดๆ จากโรงเรียน หากข้าพเจ้าขอยกเลิกการสมัครเรียน 
 

7.ข้าพเจ้ายินดีปฏิบัติตามระเบียบของโรงเรียนทุกประการ 

 

                                                                                                                                      ลงชื่อ...........................................ผู้สมัคร 

                                                                                                                                               (.........................................) 

 

สำหรับเจ้าหน้าที่ 

    ค่าเล่า เรียน........................................................บาท  การ ชำระเงิน   1. ............................... บาท...........................ผู้รับเงิน 

    จองที่ เรียน(ธ/ส).............................................. บาท                           2. ............................... บาท...........................ผู้รับเงิน 

    คง เหลือ   ........................................................ บาท                           3. ............................... บาท...........................ผู้รับเงิน 

    ค่า ประกัน........................................................บาท   หมายเหต ุ    ................................................................................... 

    รวม       ...........................................................บาท                           ................................................................................... 

หมายเหต ุ  ทางโรงเรียนสงวนสิทธิในการขอรับเงินคืน  เมื่อสมัครเรียนเรียบร้อยแล้ว 

เลขที…่…………. 

รูปถ่าย 


