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ใบสมัครแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขาอายุรศาสตรโรคติดเช้ือ ปการศึกษา 2564 
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• ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได 
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................................................................................................................................................................... 
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             ไมไดรับทุน (Free train) 
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• สถานภาพครอบครัวและความพรอมในการศึกษา 
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................................................................................................................................................................... 



• กิจกรรมหรือภาระหนาท่ีท่ีรับผิดชอบระหวางการศึกษา หรือชวงท่ีปฏิบัติงานดานอายุรศาสตร 

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

• ขอคิดเห็นในการฝกอบรมอนุสาขาอายุรศาสตรโรคติดเช้ือ

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



รับสมัครตั้งแตบัดนี้ ถึงวันท่ี 31  สิงหาคม 2563 

• คุณสมบัติผูสมัคร 

กรณีไมมีตนสังกัด  

ตองเปนผูมีคุณสมบัติท่ัวไปตามขอ 6 แหงขอบังคับมหาวิทยาลัยเชียงใหม วาดวยการบริหารงานบุคคล พ.ศ.

2553 ดังตอไปนี้ 

1. ตองเปนผูเลื่อมใสในการปกครองระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริยทรงเปนประมุข 

2. มีอายุไมต่ํากวาสิบแปดปบริบูรณ 

3. ไมเปนผูดํารงตําแหนงขาราชการการเมือง กรรมการ หรือเจาหนาท่ีในพรรคการเมือง 

4. ไมเปนผูมีหนี้สินลนพนตัว 

5. ไมเปนบุคคลลมละลาย 

6. ไมเปนผูมีความประพฤติเสื่อมเสีย หรือบกพรองในศีลธรรมอันดี จนเปนท่ีรังเกียจของสังคม 

7. ไมเปนบุคคลไรความสามารถ หรือคนเสมือนไรความสามารถ หรือมีจิตฟนเฟอน ไมสมประกอบ มีกายหรือ   

ใจไมเหมาะสมท่ีจะปฏิบัติหนาท่ีได ตามความเห็นของแพทยผูเชี่ยวชาญเฉพาะจํานวน 3 ทาน หรือไมเปนโรคท่ี

กําหนดไวในประกาศ ก.บ. 

8. ไมเปนผูอยูระหวางพักงาน พักราชการหรือสั่งใหหยุดงานเปนการชั่วคราวในลักษณะเดียวกับถูกพักงานหรือ

พักราชการ 

9. ไมเปนผูท่ีเคยถูกเลิกจางเพราะบกพรองในหนาท่ีจากรัฐวิสาหกิจ หนวยงานของรัฐ หนวยงานในกํากับของ

รัฐ หรือนิติบุคคลอ่ืน 

10. ไมเปนผูท่ีเคยไดรับโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดใหจําคุก เวนแตเปนโทษสําหรับความผิดท่ีไดกระทํา

โดยประมาท หรือความผิดลหุโทษ 

11. ไมเปนผูท่ีเคยถูกลงโทษ ไลออก ปลดออก หรือใหออกจากสวนราชการ รัฐวิสาหกิจ หรือหนวยงานอ่ืนของ

รัฐเพราะกระทําผิดวินัย 

 

 

 

 

 



กรณีมีตนสังกัด ใหเปนไปตามคุณสมบัติท่ีตนสังกัดกําหนด 

 

• หลักฐานประกอบการสมัคร (แพทยประจําบานตอยอด อนุสาขาอายุรศาสตรโรคติดเช้ือ) 

           1. ใบสมัคร จํานวน 1 ฉบับ 

           2. รูปถาย 2 นิ้ว จํานวน 2 ใบ  

        3. หนังสือรับรองผลการเรียน ปท่ี 1 – ปท่ี 6 (Transcript) จํานวน 1 ฉบับ 

       4. หนังสือรับรองจากตนสังกัด อยางนอยจํานวน 1 ฉบับ (กรณีท่ีมีตนสังกัด)                                       

5. หนังสือรับรองจากผูเกี่ยวของ (Letter of Recommendation) อยางนอยจํานวน 1 ฉบับ                                             

6. เอกสารแสดงผลสอบภาษาอังกฤษ TOEFL หรือการทดสอบเทียบเทาเชน จากสถาบันภาษาขอ

มหาวิทยาลัยในประเทศท่ีมีอายุไมเกิน 2 ป นับถึงวันท่ีสมัคร จํานวน 1 ฉบับ  

7. จดหมายแนะนําตนเอง (ความยาวไมเกิน 2 หนากระดาษ A 4 (พิมพ) จํานวน 1 ฉบับ 

• วิธีการคัดเลือก: ทําการคัดเลือกโดยวิธีสัมภาษณ 

• ข้ันตอนและกําหนดการรับสมัคร/คัดเลือก 

ข้ันตอน วัน/เดือน/ป 

สงเอกสาร ภายในวันท่ี 31 สิงหาคม 2563 

สอบสัมภาษณ ณ หนวยอายุรศาสตรโรคติดเช้ือ โทรติดตอ คุณคนึงนิตย นุเกตุ โทร.053-936739 

ประกาศรายช่ือแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขา

อายุรศาสตรโรคติดเช้ือ (อยางเปนทางการ)          

ภายในเดือนมกราคม 2564 

                                                                                 

• กรุณาสงเอกสารมาท่ี: คุณคนงึนิตย นุเกตุ หนวยโรคติดเช้ือและเวชศาสตรเขตรอน ภาควิชาอายุรศาสตร  

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม จ. เชียงใหม 50200 โทร. 053-936739, 053-936457 

***สมัครแพทยประจาํบานอนุสาขาอายุรศาสตรโรคติดเช้ือ ปการศึกษา 2564  *** 


