
 
                                    มหาวิทยาลยัมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลยั  

Mahachulalongkornrajavidyalaya University 

ใบสมคัรสอบคดัเลอืกระดบัปริญญาโท -เอก 

บฑ.๐๒ 

เลขที่ประจาํตวัสอบ......................... 

Application Number 

Application For Bachelor Degree Entrance Examination 

ปีการศึกา/Academic Year................... 

วนัที่ .....................เดอืน..............................................พ.ศ. ............................. 

               Date        Month                          B.E. 

ช่ือนํา :  ❍ พระครู      ❍ พระมหา      ❍  พระ      ❍ สามเณร      ❍ แม่ช ี     ❍ นาย      ❍ นาง      ❍ นางสาว       ❍ อื่นๆ.......................................................... 

Title Name : ❍ Phra      ❍ Bhikkhu      ❍  ven.      ❍  Samanera      ❍ Maechi      ❍ Mr.      ❍  Mrs.      ❍ Miss      ❍ Others................................... 

ชื่อ....................................................................................................ฉายา...........................................................................................นามสกุล............................................................................................อาย.ุ........................พรรษา...................... 

Name (Thai) Buddhist Name (Thai) Surname (Thai) Age Year 

Name (English).....................................................................................Buddhist Name (English).......... .........................................................Surname (English)..................................................................................... 

วดั...........................................................................................................................................ชื่อเจา้อาวาส...................................................................................................................................................................................................... 

Temple         Name of Abbot 

เลขทีป่ระจาํตวัประชาชน ☐☐☐☐☐☐☐☐☐☐☐☐☐ (Foreigner Student Passport   Number) 

ID. Card No.                                       (นิสิตต่างประเทศใชเ้ลขที่หนงัสือเดินทาง ) 

เกิดวนัที่.............................................เดอืน.............................................................พ.ศ.....................................จงัหวดั.........................................................วนั/เดอืน/ปี ทีบ่รรพชา/อุปสมทบ.................../................./.................... 

Date of Birth          Month           B.E.           Province                             Date/Month/Year that Ordained 

เชื้อชาติ..........................................สญัชาติ..........................ศาสนา..................................หมู่โลหติ....................................................อาชีพ……….........................……………………………………. 

Race    Nationality              Religion      Blood Group                               Occupation 

ส่วนสูง.....................................................................น า้หนกั.........................................................ความถดั/ความสนใจพเิศษ................................................................................................... 

Height                                  Weight                Capability/Interests 

ความพกิาร  ❍ ปกติ  ❍ พกิารทาง......................มพีีน่อ้งร่วมบดิามารดาเดยีวกนั.............คน นิสติเป็นลูกคนที่..................พีน่อ้งที่ก าลงัศึกษาอยู่รวมกบันิสติดว้ย................................คน 

Handicap  Normal     Handicap in       Brothers/Sisters                      Person. You are the no.       Still Studying Brothers/Sisters (Including you)  Person 

ทุนที่ใชใ้นการศึกษา   ❍ ทุนส่วนตวั ❍ ทุนบดิา/มารดา ❍ อื่นๆ.........................................................................  

Budget Using Study         Own Budget      Parent’s Budget  Others 

ที่อยู่ตามทะเบียนบา้น 

Address According to House’ s Registration 

บา้นเลขที่......................หมูท่ี่................ซอย............................ถนน............................................ชื่อหมู่บา้น.....................................................ต าบล/แขวง..................................................... 

Address         Mu     Soi           Road/Street      Village           Sub District   

อ าเภอ/เขต...............................................จงัหวดั.............................................................รหสัไปรษณีย.์..............................................................โทร............................................................ 

District                        Province                                Zip Code            Tel. 

เอกสารประกอบการสมคัร /Documentation Submission 

๑ ❍ ส าเนาทะเบยีนบา้น ๑ ชุด / ส าเนาหนงัสอืเดนิทาง ๑ ชุด (Passport 1 Copy)  ๒ ❍ ส าเนาหนงัสอืสุทธิ (พระภกิษุ/สามเณร) ๑ ชุด 

๓ ❍ ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน (พระภกิษุ/สามเณร/คฤหสัถ)์ ๑ ชุด  ๔ ❍ ระเบยีนแสดงผลการศึกษา ๑ ชุด / (Mark Sheet 1 Copy) 

๕ ❍ ส าเนาประกาศนียบตัรเปรียญธรรม ๑ ชุด    ๖ ❍ ส าเนาประกาศนียบตัรนกัธรรม/ธรรมศึกษา ๑  ชุด 

๗ ❍ รูปถ่ายขนาด ๑ น้ิวครึ่ง ๒ รูป (Photograph 1.5 inch 2 Photoes)  ๘ ❍ อื่นๆ/Others…………………………………………………….. 

สมคัรเรียน Enroll   

ระดบัปริญญาเอก หลกัสูตรพทุธศาสตรดษุฎบีณัฑติ  ❍ สาขาวชิาพระพทุธศาสนา / Ph.D. (Buddhist Studies)   

❍  สาขาวชิาปรชัญา / Ph.D. (Philosophy)  

       หลกัสูตรครุศาสตรดุษฎบีณัฑติ ❍ สาขาวชิาพทุธบริหารการศึกษา / Ed.D. (Buddhist Educational Administration) 

ระดบัปริญญาโท   หลกัสูตรพทุธศาสตรมหาบณัฑติ ❍ สาขาวชิาพระพทุธศาสนา / M.A. (Buddhist Studies)   

❍  สาขาวชิาปรชัญา / M.A. (Philosophy)  

       หลกัสูตรครุศาสตรมหาบณัฑติ ❍ สาขาวชิาพทุธบริหารการศึกษา / M.Ed. (Buddhist Educational Administration) 

     ❍  สาขาวชิาการสอนสงัคมศึกษา / M.Ed. (Teaching Social Studies) 

             หลกัสูตรรฐัศาสตรมหาบณัฑติ ❍ รฐัศาสตรมหาบณัฑติ / Master of Political Science 

รูป ๑ นิ้วครึง่ 

Photograph 

1.5 inch 



 

ที่อยู่ปจัจุบนั 

Present Address 

 บา้นเลขที่/วดั…………………………….……….ซอย................................ถนน.....................................หมู่บา้น.................................ต าบล/แขวง........................................................ 

           House/Temple       Soi     Road/Street       Village                     Sub District 

.อ าเภอ/เขต.................................................จงัหวดั....................................................รหสัไปรษณีย.์................................โทร..........................................Email........................................ 

District            Province   Zip Code            Tel. 

ชื่อ/นามสกุลบดิา......................................................................................อาชีพ............................................................................รายไดต่้อปี.................................................................. 

Father’s Name     Occupation          Income Year 

ชื่อ/นามสกุลมารดา..................................................................................อาชีพ............................................................................รายไดต่้อปี.................................................................. 

Mother’s Name     Occupation          Income Year 

สถานภาพบิดา  ❍ ถงึแก่กรรม ❍ มชีีวติอยู่ สถานภาพมารดา  ❍ ถงึแก่กรรม ❍  มชีีวติอยู่ 

Father’ status        Death               Alive  Mother’s status                    Death                     Alive 

สถานภาพบิดา-มารดา  ❍  อยู่ดว้ยกนั ❍  แยกกนัอยู่ ❍  หย่ารา้ง ❍  บดิาแต่งงานใหม่  ❍  มารดาแต่งงานใหม ่

Parent’s status        Stay Together         Separate        Divorce        Father remarry         Mother remarry 

วุฒิการศึกษาสามญั 

Education Background in General 

 สอบไดช้ ัน้สูงสุดระดบั....................................................สถาบนัการศึกษา.......................................................................เมือ่วนัที่............เดอืน.....................พ.ศ....................... 

 Highest Grade         School                        Date of finish   Month        Year 

เลขที่เอกสาร.......................................ที่อยู่สถานศึกษา...............................................................................ถนน..................................................ต าบล/แขวง.......................................... 

Reference Documents No.    Address of School              Road/Street           Sub District 

อ าเภอ/เขต.........................................................จงัหวดั......................................................รหสัไปรษณีย.์............................................โทร..................................................................... 

District           Province                                  Zip Code               Tel. 

วุฒกิารศึกษาทางธรรม 

Education Background in Dhamma 

 สอบไล่นกัธรรม/ธรรมศึกษาช ัน้.......................................................................................พ.ศ.....................................................สงักดัวดั..........................................................  

           Religious Student /Dhammasuka level        Year     Residence’s Temple 

ส านกัเรียน/คณะจงัหวดั..............................................................................................................................เลขที่ใบประกาศนียบตัร................................................................................. 

Place of Study/Province                Certificate No. 

           วุฒบิาลชี ัน้ที่ใชส้มคัรเขา้ศึกษา..............................................................สอบไดเ้ปรียญธรรม..........................................ประโยค  พ.ศ............................................................... 

           Pali’s Study Certificate  that use to          Pali Study’s level        level      Year 

ส านกัเรียน/คณะจงัหวดั...............................................เลขที่ใบประกาศนียบตัร.............................................สงักดัวดั.........................................................ถนน..................................... 

Place of Study/Province                     Certificate No.                Residence’s Temple                         Road/Street          

ต าบล/แขวง..............................อ าเภอ/เขต...................................จงัหวดั...................................................รหสัไปรษณีย.์...............................โทร.......................................................... 

Sub District            District          Province      Zip Code        Tel. 

ผูป้กครอง 

For Guardian 

ชื่อ....................................................................... ฉายา/นามสกุล………………………..…………………………………ผูป้กครองมคีวามสมัพนัธเ์ป็น................................................ 

Name                   Buddhist name/Sumame                   The Guardian’s Relationship                            

รายไดผู้ป้กครองต่อปี.............................................................อาชีพผูป้กครอง..............................................................................................................................................................    

income/Year of the Guardian     Occupation of the Guardian 

ที่อยู่ผูป้กครอง วดั/บา้นเลขที่.......................................................................ต าบล....................................................................อ าเภอ.........................................................  

Guardian’s Address    Temple/Address      Sub District     District  

จงัหวดั.................................................................................โทร............................................................................ E-mail……………………….…………………………………………………. 

Province      Tel. 

 

ลงชื่อ/Signature…………………………………………………    ลงชื่อ/Signature…………………………………………………    

ผูส้มคัร/Applicant      เจา้หนา้ที่รบัสมคัร/Officer 

    ...................../.................../......................                            ...................../.................../.....................

     

  


