




หมายเหตุ   แนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนนักเรียน 

 

 
 

ใบรายงานตัว  
ผูแทนประเทศไทยวิชาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนตน 

และผูแทนประเทศไทยวิชาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ป พ.ศ. 2563 
 

 

ขาพเจา ด.ช./ด.ญ./นาย/นางสาว .................................................................................................. ชื่อเลน ................................... 

วันเดือนปเกิด ..................................................... บัตรประจำตวัประชาชนเลขที่  .........................................................................  

อายุ ....................... กำลังศึกษาอยูโรงเรียน ................................................ชั้น ................................... จงัหวดั............................. 

ที่อยูเพื่อติดตอ (สะดวกที่สุด) .......................................................................................................................................................... 

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

โทรศัพทมอืถือ..................................................... E-mail : ............................................................................................................ 

 ยืนยันเปนผูแทนประเทศไทยวชิาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนตน  

 ยืนยันเปนผูแทนประเทศไทยวชิาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย 

           ยืนยันเปนผูแทนสำรองฯ วิชาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอน .................................................................................. 

และยินดีปฏิบัติตามขอบงัคับของมูลนิธิ สอวน. โดยไมมีเงื่อนไข 

 

ลงชื่อ............................................. .......................................... 

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

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

นักเรยีนผูแทนประเทศไทย / นักเรยีนผูแทนฯ สำรอง 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

ผูปกครอง 

ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว ..................................................................................... โทรศัพท ....................................................... 

ผูปกครองของ ด.ช./ด.ญ./นาย/นางสาว  ....................................................................................................................................... 

 ยืนยันเปนผูแทนประเทศไทยวชิาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนตน  

 ยืนยันเปนผูแทนประเทศไทยวชิาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย 

           ยืนยันเปนผูแทนสำรองฯ วิชาดาราศาสตร ระดับมัธยมศึกษาตอน .................................................................................. 

และยินดีปฏิบัติตามขอบงัคับของมูลนิธิ สอวน. โดยไมมีเงื่อนไข 

 

 

ลงชื่อ............................................................................... ผูปกครอง 

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

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