
 

                                    
โรงเรียนราชวินิตสุวรรณภูมิ 

สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษาสมุทรปราการ 
ใบสมัครรับนักเรียนเข้าศึกษาต่อในระดับมัธยมศึกษาปีที่ 1 ปีการศึกษา 2565 

 
  ประเภทในเขตพื้นที่บริการ        ประเภทนอกเขตพื้นที่บริการ 

 

นักเรียนชื่อ(ด.ช./ด.ญ.)...................................................................................วัน/เดือน/ปีเกิด................... 
เลขที่บัตรประชาชน....................................................สัญชาติ.............เชื้อชาติ.................ศาสนา.............. 
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน บ้านเลขที่.......................หมู่ที่.............ตำบล/แขวง................................................. 
อำเภอ/เขต...........................จังหวัด...........................รหัสไปรษณีย์................โทรศัพท์.............................. 
ชื่อบิดา........................................................นามสกุล.......................................โทรศัพท์............................. 
ชื่อมารดา.....................................................นามสกุล.......................................โทรศัพท.์............................ 
นักเรียนจบชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 จากโรงเรียน........................................................................................... 
ตำบล/แขวง............................................อำเภอ/เขต........................................จังหวัด............................... 
สมัครเรียนห้องเรียน (ใส่ ✓ หน้าห้องเรียนที่ประสงค์จะเข้าศึกษาต่อ) 
 ห้องเรียนปกติ    ห้องเรียนบูรณาการ EIS 
หลักฐานการสมัครเรียน   
 สำเนาระเบียนแสดงผลการเรียน (ปพ.1) จำนวน 1 ฉบับ    
 ใบรับรองผลการศึกษา (ปพ.7) จำนวน 1 ฉบับ (ตัวจริง) 
 
ลงช่ือ........................................................ผู้สมัคร  ลงช่ือ........................................................ผู้ปกครอง 

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

โรงเรียนราชวินิตสุวรรณภูมิ 
วันที่........................................................................... 
ชื่อ-นามสกุล............................................................... 
ลงช่ือผู้สมัคร............................................................... 
ลงช่ือผู้รับสมัคร.......................................................... 

โรงเรียนราชวินิตสุวรรณภูมิ 
วันที่..................................................................  
ชื่อ-นามสกุล..................................................... 
ลงช่ือผู้สมัคร...................................................... 
ลงช่ือผู้รับสมัคร................................................ 

 
 
 
 
 
 

ติดรูป 1.5 นิ้ว 

ติดรูป 1.5 นิ้ว 

สมัครเรียนภายในวันท่ี 9-13 มีนาคม 2565 

เวลา 08.30-16.30 น. 
 

 


