
 
KBD ARSA CAMP 4 

รายละเอียดการเข้าร่วมค่าย KBD ARSA CAMP 4 

โครงการค่ายอาสาพัฒนาชนบท ณ โรงเรียนวัดทรงสุวรรณ  

อ าเภอนาโพธิ ์จังหวัดบุรีรัมย ์

1 – 9 เมษายน 2562 
 

 

1. คุณสมบัติของผู้เข้าร่วมโครงการ 

1.1 นักเรียนที่ก าลังศึกษาชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย 

1.2 ได้รับความยินยอมจากบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง 

1.3 สามารถดูแลและช่วยเหลือตัวเองได้ ในระหว่างเข้าร่วมกิจกรรมในค่าย 

1.4 ไม่เป็นโรคประจ าตัว หรือโรคติดต่อร้ายแรง 

1.5 มีหลักฐานการสมัครครบทุกประการ (6หน้า) 

- ใบสมัครค่ายอาสาพัฒนาชนบท KBD ARSA CAMP 4  

- ใบแสดงความยินยอมให้เข้าร่วมกิจกรรมจากผู้ปกครอง 

- ส าเนาบัตรประชาชนพร้อมลงชื่อและส าเนาถูกต้อง 

- รูปถ่ายที่เห็นใบหน้าชัดเจน ไม่ใส่หมวกและแว่นกันแดด 

(หลักฐานการสมัครทั้งหมดเย็บเข้าไว้ด้วยกัน กรุณากรอกข้อมูลให้ครบถ้วนและตรงกับความเป็นจริง) 

2. สิ่งที่ผู้เข้าร่วมโครงการต้องเตรียมมาในระหว่างเข้าค่ายมีดังนี้ 

2.1 ชุดล าลองอย่างน้อย 8 ชุด (เสื้อควรเป็นสีด า หรือสีเข้ม คอไม่กว้าง และกางเกงขายาว) 

2.2 รองเท้าผ้าใบและรองเท้าแตะ 

2.3 สิ่งของเครื่องใช้ส่วนตัว เช่น สบู่ ยาสีฝัน แปรงสีฟัน ผา้เช็ดตัว ผ้าถุงส าหรับอาบน้ า ฯลฯ 

2.4 ยารักษาโรค (กรณีเป็นโรคประจ าตัว) 

3. ค่าลงทะเบียนเข้าร่วมโครงการ คนละ 500 บาท แบ่งค่าใช้จ่ายออกเป็น 

3.1 ค่าเสื้อกิจกรรม 200 บาท 

3.2 ค่าประกัน 300 บาท 

4. ใบสมัครประกอบด้วย 4 ส่วน 
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4.1 ประวัติส่วนตัว 

4.2 ค าถาม 

4.3 ค ายินยอมจากผู้ปกครอง 

4.4 ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนผู้สมัคร 

5. ** ส่งใบสมัครภายในวันที่ 23 กุมภาพันธ์ 2562 โดยยึดวนัประทับตราไปรษณีย์เป็นส าคัญ โดยจ่าหน้าถึง 
 

นาย อนพัทย์ กาญจนวัฒน์ 

82/5 ซ.สุโขทัย9 ถ.สุโขทัย เขต ดสุิต แขวง สวนจิตรลดา กรุงเทพฯ 10300 

(***วงเล็บมุมบนขวาซองจดหมายว่า ใบสมัครค่าย KBD ARSA CAMP 4***) 

6. ประกาศผลรายชื่อผู้ที่ผ่านการคัดเลือกเข้าค่ายทางเว็บเพจเฟซบุ๊ก KBD ARSA CAMP ในวันที่ 9 มีนาคม 2562 

7. วันปฐมนิเทศ และสัมภาษณ ์ในวันที่ 23 มีนาคม 2562 (ส าหรับน้องท่ีไม่สะดวกมาปฐมนิเทศให้ติดต่อทีมงาน

กบด.อาสา) 

*** หากมีข้อสงสัยและต้องการข้อมูลเพ่ิมเติม ติดต่อสอบถาม 086-780-1703 พ่ีสอง, 085-350-3528 พ่ีหนุ่ยนุ้ย *** 

8. ตดิตามและสอบถามข้อมลูเพิ่มเตมิได้ท่ี เพจเฟซบุ๊ก : KBD ARSA CAMP 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

นางสาวบุญสิตา  เตชะวิโรจน์อุดม 

72-72/1 ถนนจอมทอง ซอยจอมทอง15 เขตจอมทอง แขวงจอมทอง กรุงเทพฯ 

10150 

https://www.facebook.com/KBD-ARSA-CAMP-550334455135812/?fref=nf
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ใบสมัครค่าย KBD ARSA CAMP 4 

โครงการค่ายอาสาพัฒนาชนบท ณ โรงเรียนวัดทรงสุวรรณ  

อ าเภอนาโพธิ์ จังหวัดบุรีรัมย ์

1 – 9 เมษายน 2562 
 

1. ประวัติส่วนตัว 

ชื่อ-นามสกุล…………………………….………………………….......… ชื่อเล่น…….......................... ไซส์เสื้อ.............. 

วัน/เดือน/ปี เกิด …………..….………… อายุ ………….ป ีกรุ๊ปเลือด…….…… ศาสนา……………………................. 

อาหารที่แพ้ / รับประทานไม่ได้  เนื้อหมู  เนื้อวัว  เนื้อไก่  อาหารทะเล  อ่ืนๆ 

ระบ…ุ…………........................................................................................................................ ........................ 

โรคประจ าตัว……………………………………………..………………………………..………………………………..…………….. 

ศึกษาอยู่ที่โรงเรียน…………………………………….....…….. ชั้น ………… แผนการเรียน ……………………………..... 

เบอร์ท่ีติดต่อได้สะดวก ………………..…………………… Facebook ……………………………………........................ 

E-mail ……………………………………………………………………………….…………….Line………………………………….. 

อุปนิสัย …………………………………………………………………………………………………………………………..…………... 

สิ่งที่บ่งบอกความเป็นตัวเองพร้อมเหตุผล....................................................................................... .............. 

ความสามารถพิเศษ ……………………………………………………………………………………………………………………… 

สิ่งที่ชื่นชอบ ……………………………………………………………………………………………………………………………….... 

สัตว์ที่กลัวที่สุด ………………………………………………………………………………………………………………..……..……. 

 

1.5นิ้ว 
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คณะ / มหาวิทยาลัย / อาชีพ ที่ใฝ่ฝัน เพราะเหตุใด จงอธิบาย 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………..… 

2. ค าถาม 

   2.1 เคยรู้จักค่ายนี้มาก่อนหรือไม่  เคย จาก..........................................................  ไม่เคย 

   2.2 ท าไมน้องถึงอยากมาค่ายนี้? และคาดหวังอะไรจากการเข้าร่วมกิจกรรมค่ายในครั้งนี้? 

 

 

 

 

    2.3 ค าว่าอาสาในความคิดของน้องหมายถึงอะไร? 

 

 

 

 

  

  2.4 ถ้าน้องสามารถมีพลังพิเศษสักอย่างหนึ่ง น้องจะเอาพลังพิเศษนั้นไปท าอะไร? จงอธิบาย 

 

 

 

 

    

ผ 
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2.5 เล่าเหตุการณ์ที่น้องคิดว่าพีคท่ีสุดในชีวิต 

 

 

 

 

   

 

  

2.6  ขั้นตอนการผสมปูนของน้องมีอะไรบ้าง? แล้วท าอย่างไร? จงอธิบาย  

 

 

 

 

 

    

2.7 ถ้าน้องเจอคนที่มีปัญหาในการท างานร่วมกับคนอ่ืนน้องมีวิธีที่จะพูดกับเขายังไง? 
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2.8 ถ้าสมมติว่าน้องสมัครค่ายนี้กับเพ่ือนแล้วน้องติดค่ายเพียงคนเดียว น้องจะยังมาค่ายอยู่หรือไม่ แล้วน้องจะมีวิธี

บอกและปลอบเพ่ือนยังไง?  

 

 

 

 

 

 

2.9 ถ้าน้องต้องท าความรู้จักกับเพื่อนใหม่ น้องจะแนะน าตัวยังไงให้เพ่ือนรู้จัก และจ าน้องได้ตลอดไป 

 

 

 

 

 

 

 

2.10 น้องอยากบอกอะไรกับประธานค่ายนี้ไหม? เผื่อน้องจะมีโอกาสติดคา่ยนี้มากขึ้นนนนนนนนนนนนนนนนน  

 

 

 

 

 

อ 

อ 

อ 
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หมายเหตุ : 

- การตอบค าถามต้องตอบให้ครบทุกข้อ มิฉะนั้นจะถูกตัดสิทธ์ิในการพิจารณา 

- โปรดแนบส าเนาบัตรประชาชน และรูปถ่ายที่เห็นใบหน้าชัดเจนมาพร้อมกระดาษค าตอบ 

- โปรดส่งใบสมัครภายในวันท่ี 23 กุมภาพันธ ์2562 โดยยดึวันประทับตราไปรษณีย์เป็นส าคัญ 

- ประกาศผลรายชื่อผู้ที่ผ่านการคดัเลือกเข้าค่ายทางเว็บเพจเฟซบุ๊ก KBD ARSA CAMP ในวันท่ี 9 มีนาคม 2562 

- ปฐมนิเทศ และสัมภาษณ ์ในวันที่ 23 มีนาคม 2562 (ส าหรับนอ้งที่ไม่สะดวกมาในวันปฐมนเิทศให้แจ้งทีมงานกบด.อาสา) 

- ช าระเงินค่าเข้ารวมกจิกรรม 500 บาทในวันปฐมนิเทศ 23 มีนาคม 2562 

- การตัดสินของทีมงานถือเป็นสิ้นสุด 

 

 

ลงชื่อผู้สมัคร.................................................... 

(…………………………………………….) 

                                                                                     (ส่งคืนพร้อมใบสมคัร) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
KBD ARSA CAMP 4 

 

ใบแสดงความยินยอมให้เยาวชนร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพัฒนาชนบท 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว…………………………………………………………………………เป็นผู้ปกครองของ 

นาย/นางสาว…………………………………………………………………………….……….…… อนุญาต  ไม่อนญุาต 

ให้นาย/นางสาว…………………………………………………………………..……….……ร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพฒันาชนบท ณ 

โรงเรียนวดัทรงสุวรรณ ระหวา่งวันท่ี 1 – 9 เมษายน 2562 

หากเกิดอุบัตเิหตภุัยขึ้นกับเยาวชนระหว่างการเดินทางร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพัฒนาชนบท ข้าพเจ้ายินดีรับค่าชดเชย

สินไหมตามทีร่ะบุในกรมธรรม์ประกันภัยโดยไมต่ิดใจฟ้องร้องเรยีกค่าเสียหายอื่นใด 

จึงได้ลงลายมือช่ือไว้เป็นหลักฐานส าคัญ 

ลงช่ือผู้ปกครอง ………………………………..…………… 

(………………………..……………..) 

.....................................................................................โปรดเก็บไว้เกบ็หลักฐาน........................................................................... 

        (ผู้ปกครองเก็บไวเ้ป็นหลักฐาน) 

 

ใบแสดงความยินยอมให้เยาวชนร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพัฒนาชนบท 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว…………………………………………………………………………เป็นผู้ปกครองของ 

นาย/นางสาว…………………………………………………………………………….……….…… อนุญาต  ไม่อนญุาต 

ให้นาย/นางสาว…………………………………………………………………..……….……ร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพฒันาชนบท ณ 

โรงเรียนวดัทรงสุวรรณ ระหวา่งวันท่ี 1 – 9 เมษายน 2562 

หากเกิดอุบัตเิหตภุัยขึ้นกับเยาวชนระหว่างการเดินทางร่วมกิจกรรมค่ายอาสาพัฒนาชนบท ข้าพเจ้ายินดีรับค่าชดเชย

สินไหมตามทีร่ะบุในกรมธรรม์ประกันภัยโดยไมต่ิดใจฟ้องร้องเรยีกค่าเสียหายอื่นใด 

จึงได้ลงลายมือช่ือไว้เป็นหลักฐานส าคัญ 

ลงช่ือผู้ปกครอง ………………………………..…………… 

(………………………..……………..) 


