
 

ใบสมัครสมาชิกอาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน 
ศูนย์ อปพร. เทศบาลต าบลบ้านแปะ อ าเภอจอมทอง จังหวัดเชียงใหม ่

1.  ชื่อ และ  ชื่อสกุล....................................................................................................... ........................................... 
2.  เกิดวันที่ ..............เดือน..........................พ.ศ............อายุ........ปี หมายเลขบัตรประชาชน................................... 
     นับถือศาสนา....................หมู่โลหิต.........โรคประจ าตัว........................................................................................ 
3.  ภูมิล าเนาอยู่บ้านเลขที่.....................หมู่ที่..................ถนน..............................ตรอก/ซอย.................................... 
     ต าบล.......................อ าเภอ...........................................จังหวัดเชียงใหม่โทรศัพท์................................................ 
4.  อาชีพ..............................ต าแหน่ง....................................สถานที่ประกอบอาชีพ...... ........................................... 
     ตั้งอยู่เลขที่..................หมู่ที่...................ถนน.........................................ตรอก/ซอย............. ................................ 
     ต าบล...............................อ าเภอ.................................จงัหวัด..............................โทรศัพท์.................................. 
5.  ชื่อบิดา...............................................................มารดา............................. ........................................................... 
6.  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามในการเป็น อปพร.  ตามระเบียบกระทรวง 

มหาดไทยว่าด้วยกิจการอาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน พ.ศ. ๒๕๕๓ ข้อ ๒๘ และสมัครใจเข้ารับการฝึก 
อบรมหลักสูตร อปพร. 

7.  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ 
 

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

ผู้รับรอง 

  ข้าพเจ้า.........................................ต าแหน่ง...................................................................................................  
สังกัด......................................................................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................................หมู่ที่... ............ 
ถนน.......................................ตรอก/ซอย..................................ต าบล............... ......................................................... 
อ าเภอ.....................................จังหวัด............................ขอรับรองว่า.............. ............................................................ 
เป็นผู้มีความประพฤติดี  มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามในการเป็นสมาชิก อปพร. ตามระเบียบกระทรวง 
มหาดไทยว่าด้วยกิจการอาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน  พ.ศ.  ๒๕๕๓  ข้อ ๒๘ 

           
                                                                              ลงชื่อ........................................ผู้รับรอง 

                                           (                          ) 
                        วันที่........เดือน..........................พ.ศ.......... 

ผู้อ านวยการศูนย์ อปพร. 
............................................................................................................................. .......................................................... 
 

ลงชื่อ..................................................... 
    (                                     ) 

       ต าแหน่งผู้อ านวยการศูนย์ อปพร.ทต.บ้านแปะ 
      วันที่.............เดือน........................พ.ศ......... 



 

แบบประวัติ สมาชิกอาสาสมัครปอ้งกันภัยฝ่ายพลเรือน 
ศูนย์ อปพร. เทศบาลต าบลบ้านแปะ อ าเภอจอมทอง  จังหวัดเชียงใหม ่

1.  ชื่อและนามสกุล..................................................................................ฝึกอบรม อปพร. รุ่นที่ ... ........................... 
     ณ  ศูนย์ฝึกอบรมจังหวัด...............................สถานที่ฝึกอบรม.............................................................................. 
     ระหว่างวันที่ .............เดือน......................พ.ศ. ............. ถึงวันที่........... เดือน..................... พ.ศ. 25................. 
     ได้รับการบรรจุฝ่าย...............................................................................................................................................  
2.  เกิดวันที่..................เดือน...........................................พ.ศ.........................................อายุ...................ป ี
      นับถือศาสนา ..............................หมู่โลหิต...........................โรคประจ าตัว.................................... ......... 
3.  อยู่บ้านเลขท่ี......................หมู่ที่..........ถนน.................................................ตรอก/ซอย....................................... 
      ต าบล/แขวง.................อ าเภอ...................จังหวัด.....................โทรศัพท์...............โทรศัพท์มือถือ..................... 
4.  หมายเลขประจ าตัวประชาชนเลขท่ี............................................................................................. ................. 
5.  อาชีพ         ค้าขาย            ท านา           ท าสวน           ท าไร่           เลี้ยงสัตว์            รับราชการ 

                     รับจ้าง            อาชีพอ่ืน ๆ(ระบุ)................................................................................ .................. 
      สถานที่ประกอบอาชีพตั้งอยู่เลขท่ี...........หมู่ที่...........ถนน...........................ต าบล/แขวง........... ........................ 
      อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด.......................................โทรศัพท์.... ............................................. 
6.  ชื่อบิดา........................................................ ................ชือ่มารดา.......................................................................... 
7.  สถานภาพทางครอบครัว                  โสด                สมรส 
     ชื่อภรรยาหรือสามี..............................................มีบุตรชาย...........คน  บุตรหญิง....... คน รวม............. คน 
8.  การศึกษา                ประถมศึกษาปีที่.......            มัธยมศึกษาที่.......        อ่ืน ๆ   ................................... 
9.  ความรู้ความสามารถพิเศษ................................................................................................... ................................. 
10.  เคยฝึกอบรมหลักสูตร  ลส.ชบ.           ทสปช.           อส.             กนช.           เยาวชน อส.        

               อพป               อ่ืน ๆ (ระบุ)...................................................                
11.  รายชื่อบุคคลที่ใกล้ชิดสามารถติดต่อได้ 
       (1)  ชื่อและนามสกุล.................................................อยู่บ้านเลขท่ี...........หมู่ที่.........ถนน................................ 
       ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต.........................จังหวัด........................โทรศัพท์....... .............................. 
       (2 ) ชื่อและนามสกุล................................................อยู่บ้านเลขท่ี..............................ถนน........... .................... 
       ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต.........................จังหวัด........ .....................โทรศัพท์................................ 
      

(ลงชื่อ)..................................................ผู้บันทึก (เจ้าของประวัติ) 

                                          (                                    ) 

                                    วันที่........................................................... 
 
 
 
 



 

แบบค าขอมี / เปลี่ยนแปลงบัตรประจ าตัว อปพร.  
เขียนที.่.......................................................... 

             วันที่ ........  เดือน.............................. พ.ศ. ........................... 
1.  ข้าพเจ้า (นาย/นางสาว/นาง)  ................................................... ชื่อสกุล............................................................. 
      ชื่ออ่ืน..........................................เกิดวันที่.............เดือน............................พ.ศ. .............. อายุ.................ปี 
      หมายเลขประจ าตัวประชาชนเลขท่ี ..........................................ต าหนิส าคัญ..........................หมู่โลหิต... ........... 
      บิดาชื่อ ..........................................สัญชาติ..............มารดาชื่อ............................................สัญชาติ....... ............ 
2.  ภูมิล าเนาอยู่บ้านเลขที่..................................ตรอก/ซอย........................ ..............ถนน......................................... 
     หมู่ที่................ ต าบล/แขวง...........................อ าเภอ/เขต.................................จังหวดั....................................... 
     โทรศัพท์..............................................โทรศัพท์มือถือ.......................................................................................... 
3.  ขณะยื่นค าขอมีอาชีพ..................................................................ต าแหน่ง................. ........................................... 
      ชื่อสถานที่ประกอบอาชีพ.............................................................ตั้งอยู่เลขท่ี............ตรอก/ซอย....................... 
      ถนน..........................................หมู่ที่....... ต าบล/แขวง..................................อ าเภอ/เขต................................... 
      จังหวัด...........................................โทรศัพท์................................. โทรสาร........................................................... 
      มีความประสงค์          ขอมี         เปลี่ยนแปลงบัตรประจ าตัว  อปพร.  ตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่า         
      ด้วยกิจการอาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน  พ.ศ.  2553  เนื่องจาก............................................................. 
      ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นจริงทุกประการ 
 

        ลงชื่อ...........................................ผู้ยื่นค าขอ 
              (...........................................) 
4.  ความเห็นของผุ้อ านวยการศูนย์ อปพร. ต้นสังกัด (นายก อบต. / นายกเทศมนตรี) 
            ตรวจสอบแล้วผู้ยื่นค าขอเป็นสมาชิก อปพร.ในสังกัด และควรออกบัตรประจ าตัวสมาชิก อปพร. ให้ 

 

                  ลงชื่อ........................................ 
                       ( ........................................) 
                             ต าแหน่ง  ผู้อ านวยการศูนย์ อปพร.ทต.บ้านแปะ 
 
5.  ค าสั่งผู้อ านวยการศูนย์ อปพร. จังหวัด   (ผู้ว่าราชการจังหวัด) 
 
                  ลงชื่อ........................................... 
                      (...............................................) 
           ต าแหน่ง................................................................... 


