
 

 
 

 
Section 2: วตัถปุระสงคข์องการอบรม (Objective Training Applied) 

 

 
Section 3: ขอ้มลูสว่นตวั (Personal Information) 

 

ชื่อ-นามสกลุ (ภาษาไทย) (นาย/นาง/นางสาว) นามสกุล ชื่อเลน่ 

ชื่อ-นามสกลุ (ภาษาอ ังกฤษ) Mr./Mrs./Ms. First name Last Name Nickname 

เพศ (Sex)         วัน/เดอืน/ปีเกิด      (Date of Birth) อายุ (Age) 

สัญชาติ (Nationality) บัตรประชาชนเลขที่ (ID. Card No.) หนังส ือเดินทางเลขที ่(Passport No.) 

Section 4: ประวตักิารศกึษา (Education Background) 
 

 
Section 5: สถานทีท่ างานปจัจบุนั (Present Employment) 

 

ชือ่หน่วยงาน โรงแรม/บริษัท (Hotel/Company) ต าแหน่ง (Job Title) 

ที่อยู่  (Address)  

ระยะเวลาท างาน (Period of Employment)                                                                              อเีมลล์ (E-mail) 

โทรศัพท์ส านกังาน (Telephone) มือถอื (Mobile Phone) ชื่อไลน์ /  ID Line 

Section 6: ท ี ่อย ู ่ป ัจจ ุบน ั  ทีส่ามารถต ิดต ่อได ้ (Present Address for contact) 
 

บ้านเลขที่ (House/Apt. No) ชื่อทีอ่ยู่ (Name of Place) ซอย (Soi) ถนน (Street) 

ต าบล/แขวง (Sub District) อ าเภอ/เขต (District) จังหวัด (City) รห ัสไปรษณย ี   ์ (Postal Code) 

โทรศัพท์ (Telephone) มือถือ (Mobile Phone) โทรสาร (Facsimile) 
 

Section 7: ชือ่และทีอ่ยูส่ำหรบัออกใบเสรจ็ (Property’s name and address for receipt issuing)    เหมือนที่อยูป่ัจจบุนั (Same Present Address)  
 

ที่อยู่ออกบิล (Address) 

Section 8: กรณเีร่งดว่นตดิตอ่ (Emergency Contact Information) 

ชื่อ-นามสกุล เกี่ยวขอ้งเป็น (Relationship as) มือถอื (Mobile Phone) 

Section 9 : ทราบขา่วการเปิดหลักสูตรไดอ้ยา่งไร (How did you find out about Public Training Programs?) 
 

 

Section 10: ขอ้มลูการชำระคา่ธรรมเนยีมฝกึอบรม (Payment Training Course Information) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

หล ักสต ู  ร (Course)                                                                   ว ันท ี่อบรม (Training Date) 

ช่ือเสียงวิทยาลัย(Reputation)   เวบไซต์วิทยาลัย(www.dtc.ac.th)  ศิษย์เก่า(Former Student) โบรชัวร์(Brochure)  ญาติ(Relative)  

นายจ้าง (Employer)………………...ทีวี(TV)…………….วิทยุ(Radio) ………….............…นิตยสาร(Magazine) …….................……อื่นๆ(Others) …………......................................… 

ACADEMIC SERVICES DEPARTMENT 

DUSIT THANI COLLEGE PATTAYA 

แผนกบรกิารวิชาการ วิทยาลยัดสุติธานี พัทยา 

APPLICATION FROM 

แบบฟอร์มใบสมัคร 
Application NO. ………………… 

คา่ธรรมเนยีมการอบรม (Training Fee)……………………….บาทสทุธ ิ
สว่นลด ………………………………………………………………………………… 
    ช าระเงินสด         บัตรเครดิต (ค่ารรมเนียมบัตร 1.5%/ครั้ง) 
............................................................................................................................. ...........................................................
........................................................................ ................................................................................................................
............................................................................................................................. ...........................................................
............................................................................................................................. ........................................................... 

     โอนเงินเข้าบัญชชีื่อ “วิทยาลัยดุสิตธาน”ี 
    ธนาคารกรุงเทพ สาขาบางละมุง (ออมทรัพย์) 342-4-54766-3 
**หลังจากโอนเงนิ กรุณาส่งใบ Pay In มาที่ 038-488933 หรือ 
E-Mail : training-pattaya@dtc.ac.th** 
 

เงือ่นไขการช าระเงนิ 
- กรณีช าระค่าธรรมเนียมแล้วไม่สามารถเขา้ฝึกอบรมได้ วทิยาลัยขอสงวนสิทธิ์หักค่าใช้จ่าย 50% 
จากค่าธรรมเนียม 
- กรณียกเลกิการอบรม แจ้งเป็นลายลักษณอ์ักษรให้ทราบนอ้ยกว่า 15 วัน หรือยกเลกิระหว่างการ
ฝึกอบรม วทิยาลัยขอสงวนสทิธิ์ไม่คืนเงินค่าธรรมเนียมทกุกรณี 

เอกสารการสมัคร   
   ส าเนาบัตรประชาชน หน้า-หลัง             ส าเนาวุฒกิารศกึษา (เฉพาะหลกัสูตรอบรม)    
    รูปถ่าย 1 นิ้ว 2 ใบ                           ส าเนาเอกสารเปลี่ยนชือ่-นามสกุล (ถ้ามี)    
    ใบรับรองแพทย์แบบฟอรม์ของวิทยาลัย (เฉพาะหลักสูตรอาหาร) 
     



 

วิทยาลัยดุสิตธาน ีพทัยา 

การขอเงนิคนืค่าฝึกอบรมหลักสตูรอตุสาหกรรมบรกิาร และสง่เสรมิอาชีพระยะสัน้  

 ผู้เข้าอบรมที่ขอลาออกก่อนการเปิดอบรมจะต้องถูกหักค่าอบรม 50% จากอัตราค่าอบรมของหลักสูตรนั้นๆ 

ยกเวน้ กรณีดังต่อไปนีวิทยาลัยฯ จะคืนเงินให้เต็มจ านวน 

1. ตรวจร่างกายไม่ผ่าน (ต้องมีใบรับรองแพทย์มายืนยัน) 
2. เกดิอุบัติเหตุ หรือไม่สบายอันเป็นอุปสรรคในการอบรม (ต้องมีใบรับรองแพทย์มายืนยัน) 

 ผู้อบรมที่ขอลาออกหลังจากการเปิดอบรมแล้ว ทางวิทยาลัยฯ ขอสงวนสิทธิ์ไม่คืนค่าอบรมไม่ว่ากรณีใดก็ตาม 
 วิทยาลัยได้รับการยกเว้นการหักภาษี ณ ที่จ่าย 3% ตามมาตรา 39 แห่งประมวลรัษฎากร   

เลขที่ผู้เสียภาษี 0-9940-00174-90-0

 
 

 
 
 
 

ลงนามรบทราบ 
               
                        หมายเหต ุ: วทิยาลยัฯ ขอสงวนสิทธิ ์ไม่เปดิการฝึกอบรมกรณีทีม่ผีูเ้ข้าอบรมไม่ถงึเกณฑ์ 

 

ลงชื่อผูเ้รยีน 

……………………………………………………………… 

(…………………………………………………………………….) 

ว/ด/ป………..……/…………………/……………… 

ค าเตือน 
เอกสารทางการศึกษา และเอกสารที่ใช้ประกอบการสมัครเข้าอบรมที่วิทยาลัยดุสิตธานี จะต้องครบถ้วนสมบูรณ์        
ทุกประการภายใน 2 สัปดาห์ หลังจากวันเปิดอบรม หากวิทยาลัยฯ ตรวจพบว่าเอกสารใดๆ เป็นเท็จ ไม่ถูกต้อง 
หรือไม่ครบถ้วนสมบูรณ์ตามท่ีวิทยาลัยฯ ก าหนด รวมทั้งแจ้งข้อมูลเป็นเท็จ หรือปกปิดข้อมูลใดๆ 
            “วทิยาลยัฯ จะพจิารณาให้พน้สภาพ และยกเลกิใบประกาศนยีบตัรโดยทนัที” 
       หากผู้เข้าฝึกอบรมมีความประพฤติ หรือแต่งกายผิดระเบียบ ไม่เหมาะสม หรือเป็นผู้วิกลจริต 
  “วิทยาลยัฯ ขอสงวนสทิธิ์ไมอ่นญุาตใิหเ้ขา้ฝึกอบรม และพิจารณาไมใ่หใ้บประกาศนยีบตัร โดยไมค่นืคา่ฝึกอบรม” 

ลงช่ือผู้รับสมัคร 
............................................................................ 
(........................................................................) 
ว/ด/ป........................../......................./................ 


