
 
ประกาศคณะทันตแพทยศาสตร์   

เรื่อง  ขยายเวลาการรับสมัครบุคคลเข้าเป็นพนักงานเงินรายได้ ประเภทชั่วคราว ครั้งที่ 2 
ต าแหน่ง ช่างทันตกรรม และต าแหน่ง ผู้ปฏิบัติงานทันตกรรม  

      
  ด้วยคณะทันตแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  ได้มีการประกาศรับสมัคร  
และคัดเลือกบุคคลเพ่ือบรรจุเป็นพนักงานเงินรายได้ ประเภทชั่วคราว สังกัด คณะทันตแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ตั้งแต่วันที่ 15 กุมภาพันธ์ - 15 มีนาคม 2567 ลงวันที่ 9 กุมภาพันธ์ 2567  
และได้ขยายเวลารับสมัคร ครั้งที่ 1 ตั้งแต่วันที่ 15 มีนาคม - 30 เมษายน 2567 ลงวันที่ 11 มีนาคม 2567 ทั้งนี้
จึงขอขยายเวลารับสมัคร ครั้งที่ 2 โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้  

1.   ต ำแหน่งที่รับสมัคร 
1.1 ช่างทันตกรรม  จ านวน  2  อัตรา 
1.2 ผู้ปฏิบัติงานทันตกรรม จ านวน  3  อัตรา 

2.  คุณสมบัติของผู้สมัคร  
2.1 คุณสมบัติทั่วไป 

1) มีคุณสมบัติครบถ้วนตามความในมาตรา 7 แห่งพระราชบัญญัติระเบียบข้าราชการพล
เรือนในสถาบันอุดมศึกษา พ.ศ. 2547 และตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยการบริหารบุคคล
พนักงานมหาวิทยาลัย พ.ศ. 2559 หมวด 2 ข้อ 11  

2) ผู้สมัครเพศชายต้องได้รับการยกเว้นการเกณฑ์ทหารหรือผ่านการเกณฑ์ทหารแล้ว 
3) มีความรู้ความสามารถทางด้านภาษาอังกฤษและการใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ที่เหมาะสม

กับต าแหน่งที่สมัคร 
4) พร้อมที่จะปฏิบัติงานประจ าที่คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ศูนย์รังสิต 

2.2 คุณสมบัติเฉพำะต ำแหน่ง 
2.2.1 ต ำแหน่ง ช่ำงทันตกรรม 

- ได้รับประกาศนียบัตรช่างทันตกรรม ซึ่งมีหลักสูตรก าหนดเวลาศึกษาต่อจาก
มัธยมศึกษาตอนปลาย หรือเทียบเท่าไม่น้อยกว่า 2 ปี  มีความรู้ความเข้าใจในวิชาช่างทันตกรรม อย่างเหมาะสม
แก่การปฏิบัติงานในหน้าที่ 

 - หากมีประสบการณ์งานด้านทันตกรรมดิจิทัลจะพิจารณาเป็นพิเศษ 
   2.2.2 ต ำแหน่ง ผู้ปฏิบัติงำนทันตกรรม 

- ได้รับวุฒิการศึกษาประกาศนียบัตรผู้ช่วยทันตแพทย์จากทันตแพทยสภา  
มีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติงานผู้ช่วยทันตแพทย์อย่างเหมาะสมแก่การปฏิบัติงานในหน้าที่ 



 

3. กำรรับสมัคร 
3.1  ผู้ประสงค์จะสมัครให้ขอรับใบสมัครและยื่นใบสมัคร ที่คณะทันตแพทยศาสตร์   

อาคารปิยชาติ ชั้น 9 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ศูนย์รังสิต ตั้งแต่วันที่ 1 พฤษภำคม - 31 พฤษภำคม 2567 
 ในวันและเวลาราชการ          

3.2 เอกสารที่ต้องยื่นพร้อมใบสมัคร 
3.2.1  รูปถ่ายหน้าตรง ขนาด 1 นิ้ว หรือ 2 นิ้ว ไม่สวมหมวกและไม่ใส่แว่นตาด า 

ถ่ายมาแล้วไม่เกิน 1 ปี จ านวน 1 รูป 
3.2.2  ส าเนาใบแสดงผลการศึกษา  จ านวน 1 ฉบับ 
3.2.3  ส าเนาทะเบียนบ้าน จ านวน 1 ฉบับ 
3.2.4  ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน จ านวน 1 ฉบับ 
3.2.5  ใบรับรองแพทย์ซึ่งมีอายุไม่เกิน 6 เดือน 

4. กำรคัดเลือก 
ทดสอบโดยพิจารณาความเหมาะสมจากประวัติส่วนตัว ประวัติการศึกษา ประวัติการท างาน

ของผู้เข้าสอบ และสอบสัมภาษณ์โดยพิจารณาความเหมาะสมในด้านต่าง ๆ เช่น ความรู้ ความสามารถ 
ประสบการณ์ ท่วงทีวาจา อุปนิสัย อารมณ์ ทัศนคติ  การปรับตัวเข้ากับผู้ร่วมงาน สังคม และสิ่งแวดล้อม 
ความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ เชาว์ปัญญา  

5. กำรประกำศรำยช่ือผู้มีสิทธิเข้ำรับกำรคัดเลือก ดังรำยละเอียดต่อไปนี้ 
- ประกาศรายชื่ อผู้ มีสิทธิ์ เข้ ารับการคัด เลือก ในวันที่  7 มิถุนำยน 2567   

ณ คณะทันตแพทยศาสตร์ ชั้น 9 อาคารปิยชาติ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ศูนย์รังสิต หรือดูทาง Internet  
ที่ Website http://www.dentistry.tu.ac.th/ 

ประกาศ  ณ  วันที่  29  เมษายน พ.ศ. 2567 
 
 

 
(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. ทันตแพทย์ สุธี  สุขสุเดช) 

                                      คณบดีคณะทันตแพทยศาสตร์ 
 

http://www.dentistry.tu.ac.th/


เลขประจ ำตัวสอบ  ................... 
ต ำแหน่งทีส่มคัร................................................................... 

 

มหำวทิยำลยัธรรมศำสตร์ 
ใบสมคัรพนกังานเงินรายได ้ประเภทชัว่คราว คร้ังท่ี.............................. 

 

1.  ช่ือ  นาย  ,  นาง  ,  นางสาว  .............................................  ช่ือสกลุ  ...........................................  
     ช่ือ  -  สกลุ  ภาษาองักฤษ  Mr.  ,  Miss  ,  Mrs.  .......................................................................... 
2.  สัญชาติ  ...................................  เช้ือชาติ  ...................................  ศาสนา  ................................. 
     เกิดวนัท่ี  ............  เดือน  .......................  พ.ศ.  .............   อาย ุ ............  ปี  ..........  เดือน........... 
     (นบัถึงวนัปิดรับสมคัร)  
3.  ต  าบล/แขวงท่ีเกิด  ...........................  อ  าเภอ/เขต  ...........................  จงัหวดั  .............................   
4.  ท่ีอยูปั่จจุบนั  บา้นเลขท่ี  .......................  หมู่ท่ี  .......................  ซอย/ตรอก  .............................. 
     ถนน  .................................  ต  าบล/แขวง  .................................  อ  าเภอ/เขต  .............................  
     จงัหวดั  ..............................  รหสัไปรษณีย ์ .............................  โทรศพัท ์ ...............................    
5.  ช่ือ  -  สกลุ  ภรรยาหรือสามี  ................................................  สัญชาติ  ...........  เช้ือชาติ  .......... 
     ศาสนา  .......................................................  อาชีพ  ...................................................................  
6.  ช่ือ  -  สกลุบิดา  ....................................................................  สัญชาติ  ...........  เช้ือชาติ  .......... 
     ศาสนา  .......................................................  อาชีพ  ................................................................... 
     ช่ือ  -  สกลุมารดา   ...............................................................  สัญชาติ  ...........  เช้ือชาติ  .......... 
     ศาสนา  .......................................................  อาชีพ  ................................................................... 
7.  ไดศึ้กษาวชิาสามญัคร้ังสุดทา้ยท่ีโรงเรียน....................................................................................      
     จงัหวดั  ........................................... วฒิุการศึกษาท่ีไดรั้บ  .........................................................   
8.  ไดศึ้กษาในโรงเรียนอาชีพ  วทิยาลยั หรือมหาวทิยาลยั  ............................................................. 
     ไดรั้บประกาศนียบตัร  หรือปริญญาบตัร  ................................................................................... 
9.  มีความรู้พิเศษอะไรบา้ง  .............................................................................................................. 
10.  ความรู้ภาษาต่างประเทศ  

ภาษา 
พดู อ่าน เขียน 

พอใช ้ ดี ดีมาก พอใช ้ ดี ดีมาก พอใช ้ ดี ดีมาก 
          

          

 

 

 

ติดรูปถ่ำย 



-  2  - 
 

11.  ไดเ้คยท างานอะไรมาบา้งแลว้  .................................................................................................. 
12.  ขณะน้ีมีอาชีพ  หรือท างานอะไร  อยูท่ี่ใด  ................................................................................ 
13.  ไดรั้บการฝึกอบรม  ,  ดูงาน  หรือสัมนาในเร่ืองใด  .................................................................. 
       ...................................................................................................................................................  
       จากหน่วยงาน  ,  องคก์ร  .  สถาบนัใด  ..................................................................................... 
       ในช่วงเวลาใด  .......................................................................................................................... 
14.  ขา้พเจา้มีความประสงคส์มคัรงานในต าแหน่ง  ......................................................................... 
 

  ข้ำพเจ้ำขอรับรองว่ำข้อควำมทีข้่ำพเจ้ำได้ระบุไว้ข้ำงต้นน้ันเป็นจริงทุกประกำร 
 

ลายมือช่ือผูส้มคัร  ............................................................. 
                              (............................................................) 
ยืน่ใบสมคัร  วนัท่ี  .........  เดือน  ..................  พ.ศ.  ......... 

 

เฉพาะเจ้าหน้าที ่
 

1.  ไดต้รวจสอบคุณสมบติัของผูส้มคัรรายน้ีแลว้  ปรากฏวา่  มีคุณสมบติัถูกตอ้งตรงตามต าแหน่ง   
     ท่ีประกาศรับสมคัรในคร้ังน้ี  จึงขอส่งงานการเงินเพื่อโปรดด าเนินการ  รับเงินค่าธรรมเนียม 

     การสมคัรจ านวน  ................  บาท 

 

............................................................. 
                                                                                                             เจา้หนา้ท่ีรับสมคัร 
                                                                                                         ............/............/............ 
 

2.  งานการเงินไดรั้บเงินค่าธรรมเนียมของผูส้มคัรรายน้ีตามขอ้  1.  ไวแ้ลว้ 
     ตามใบเสร็จรับเงิน  เลขท่ี  ...................................... 
     วนัท่ี  ............  เดือน  ......................  พ.ศ.  ............. 
     จึงขอส่งเอกสารการสมคัรงานคืนงานบริหารงานบุคคล  เพื่อด าเนินการต่อไป 

 

............................................................. 
                                                                                                                เจา้หนา้ท่ีรับเงิน 

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