
 

 

 
 

ใบสมคัรการเข้าร่วมอบรมเชิงปฏิบติัการนักข่าว “สายฟ้าน้อย” รุ่นท่ี 17 

วนัพฤหสับดีท่ี 17 – วนัอาทิตยท่ี์ 20 ตลุาคม 2562  โรงแรมเดอะพาลาซโซ่ ถนนรัชดาภเิษก กรุงเทพมหานคร   
 

ชือ่-นามสกลุ(นาย / นางสาว) ........................................................................................... ชือ่เล่น............................ 

สาขา............................................คณะ.................................................. สถาบนั....................................................... 

จงัหวดั................................................ ชัน้ปี (โปรดระบุ)................วนั/เดอืน/ปีเกดิ............................ อาย.ุ............ปี 

มอืถอืทีต่ดิต่อได.้....................................... E-mail.........................................................(จาํเป็นเพื่อสง่ขอ้มลูการอบรม) 

เพศ   หญงิ     ชาย     อืน่ๆ .................. (เพือ่ความสะดวกในการจดัการหอ้งพกั) 

อาหาร   ปกต ิ    มงัสวริตั ิ     มสุลมิ   แพอ้าหาร...................      อืน่ๆ .............................. 

ประสบการณ์การฝึกงานดา้นวทิยหุรอืโทรทศัน์ (ลกัษณะของงานทีร่บัผดิชอบ / สถานที ่/ ปี) 

1............................................................................................................................................................................... 

2............................................................................................................................................................................... 

อปุกรณ์ทีส่ามารถนํามารว่มอบรมเชงิปฏบิตักิารได ้(โปรดระบุ) 

 กลอ้งถ่ายวดิโีอ (พรอ้มสายโหลด)  เครือ่งบนัทกึเสยีง (พรอ้มสายโหลด)  อืน่ๆ ........................................... 

ความสามารถในการตดัต่อโทรทศัน์    ไมไ่ด ้   ได ้ใชโ้ปรแกรม.......................................................................... 

ความคาดหวงัจากการเขา้รว่มอบรมโครงการนี้........................................................................................................... 

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

เมือ่จบการศกึษาแลว้  ตอ้งการไปประกอบอาชพีอะไร เพราะอะไร.............................................................................. 

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

ผู้สมคัรจะต้องอยู่ร่วมการอบรมตลอดโครงการ หากผิดข้อตกลง ยินดีรบัผิดชอบค่าใช้จ่ายท่ีเกิดขึน้ทัง้หมด 

***หมดเขตสมคัร วนัจนัทรท่ี์ 30 กนัยายน 2562 ก่อนเวลา 18.00 น.*** 

    

ลงช่ือ……………………………………………………… ลงช่ือ...........................................................................   

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

                 นักศึกษาท่ีสมคัรเข้าร่วมโครงการ             อาจารยผ์ูร้บัรอง  
 

**เมือ่สง่เอกสารแลว้ รบกวนโทรเชค็ทีส่มาคมฯ อกีครัง้**   ตาํแหน่ง..............................เบอรมื์อถือ........................... 
 

คุณสมบตัผิูส้มคัร  เป็นนิสติ นกัศกึษา จากสถาบนัการศกึษาต่าง ๆ ทัว่ประเทศ (ระดบัอุดมศกึษา โดยไม่จาํกดัชัน้ปี)  

เงือ่นไขการสมคัร  กรอกใบสมคัรพรอ้มทัง้แนบคลปิแนะนําตนเองและมุมมองหวัขอ้ “สือ่..ในภูมทิศัน์สือ่ใหม่” ความยาวไม่เกนิ 2 นาท ี    

**ช่องทางการสง่คลปิ  E-mail - thaibja.mail@gmail.com  

ดาวน์โหลดใบสมคัรไดท้ี ่ www.thaibja.org  หรอื www.facebook.com/thaibja  

กรณีสง่ใบสมคัรเป็นเอกสารหรอืไฟล ์(PDF) ม ี3 ช่องทาง  

1. E-mail - thaibja.mail@gmail.com 2.inbox : www.facebook.com/thaibja  3.ไปรษณีย ์สง่ สมาคมนกัขา่ววทิยุและโทรทศัน์ไทย 

538/1 ถ.สามเสน แขวงดุสติ เขตดุสติ 10300 (ถอืเอาวนัทีป่ระทบัตราไปรษณียเ์ป็นสาํคญั และตอ้งสง่เป็น EMS เท่านัน้) 
 

** หรอืกรอกใบสมคัรออนไลน์ ไดท้ี ่link :  https://forms.gle/GFRG7QUU1ZGencBy9 
 

สอบถามขอ้มลูเพิม่เตมิ โทร.02-243-8479/ 086-522-4288   

กรณุาเขียนตวับรรจง 

และอ่านรายละเอียดให้ครบถ้วน 


