
หน้า ๑/๒ 

 
 
 

 
 

แบบค ำขอเข้ำรับกำรอบรมตำมหลักสูตรกำรฝึกอบรมวิชำมัคคุเทศก์เฉพำะภูมิภำค  
กรณีเปลี่ยนผำ่นประเภทใบอนุญำตจำกมัคคุเทศกเ์ฉพำะ เป็นมคัคุเทศก์เฉพำะภูมิภำค 

 

๑. ชื่อ – สกุล (ภาษาไทย)................................................................................................................................. 
     ชื่อ – สกุล (ภาษาอังกฤษ)............................................................................................................................. 
๒. เลขที่บัตรประจ าตัวประชาชน....................................................................................................................... 
๓. อบรมล าดับที่ ................... รุ่นที่.............. ระหว่างวันที่...........ถึง............เดือน.........................พ.ศ. ...........  
๔. กรมการท่องเที่ยว / ศูนย์การอบรมและทดสอบ (ชื่อสถาบันฯ).................................................................... 
๕.  ที่อยู่ทีส่ามารถติดต่อได้  เลขที่...................................................................................................................... 

 ...................................................................................................................................................................... 
 โทรศัพท์..................................... โทรสาร...................................โทรศัพท์เคลื่อนที่....................................... 
 E – Mail Address …................................................................................................................................... 

๖. ภาษาต่างประเทศที่มีความช านาญมากที่สุด (เรียงตามล าดับมากไปหาน้อย) 
    (๑) .................................................... (๒) ..............................................  (๓)............................................. 
๗.  วุฒิการศึกษา  
                ไม่มีวฒุิ                ต่ ากว่า ม. ๓                ม. ๓                  ม. ๖ /ปวช.    
                ปวส.                  อนุปริญญา                  ปรญิญาตรี                  สูงกว่าปริญญาตร ี  

๘. ผ่านการอบรมหลักสูตรวิชามัคคุเทศก์จากสถาบันการศึกษา......................................................................... 
 รุ่น..............................พ.ศ. .........................  
๙. เลขที่ใบอนญุาตเป็นมัคคุเทศก์           -                           วันหมดอายุ................................................ 
๑๐. ประเภทใบอนุญาตเป็นมัคคุเทศก์ (กรุณาท าเครื่องหมาย    หน้าประเภทใบอนุญาตปัจจุบัน และ

 ใบอนุญาตที่ต้องการเปลี่ยนประเภทใบอนุญาต (ทั้งนี ้เปน็ไปตามหลักเกณฑ์ฯ ที่คณะกรรมการฯ ก าหนด)  
 

ใบอนุญำตเปน็มัคคเุทศก์เฉพำะ (ปัจจุบัน)  
   ต่างประเทศ – เฉพาะพื้นที่ จ. .......................... 

(ระบุจังหวัดตามใบอนุญาต) 
 ไทย – เฉพาะพื้นที ่จ. ....................................... 

(ระบุจังหวัดตามใบอนุญาต)  
 แหล่งท่องเที่ยวธรรมชาติ................................... 

(ระบุแหล่งฯ ตามใบอนุญาต)  
 วัฒนธรรมท้องถิ่น.............................................. 

(ระบุแหล่งฯ ตามใบอนุญาต) 
 เดินป่า 
 ศิลปวัฒนธรรม 
 ทางทะเล  
 ทะเลชายฝั่ง 
 

ใบอนุญำตเปน็มัคคเุทศก์เฉพำะภูมิภำค 
   ภาคกลาง 
 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 ภาคใต้ 
 ภาคเหนือ 

 

ติด 
รูปถ่าย 

 

ค าขอเลขที่...................../............... 
 

    

หมำยเหตุ   เลือกได้ภูมิภาคเดียว ตามหลักเกณฑ์ฯ เท่านั้น 

ต้องการ 
อบรมฯ 

กทท./กทม. ๐๗-๐๑ 
 

    

๘. ข้าพเจ้าได้ยื่น... 
 



หน้า ๒/๒ 

 
๘. ข้าพเจ้าได้ยื่นเอกสารหลักฐานประกอบค าขอเข้ารับการอบรม ดังนี ้
  รูปถา่ยหน้าตรง ไม่สวมหมวก และไมส่วมแวน่ตาด า ขนาด ๑.๕ – ๒ นิ้ว จ านวน ๒ ใบ 
  ส าเนาบัตรประจ าตัวเป็นมัคคุเทศก์ หรือส าเนาใบอนุญาตเป็นมัคคุเทศก ์ พรอ้มรับรองส าเนาถูกต้อง 
  ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน พร้อมรับรองส าเนาถูกต้อง 
  ส าเนาหลักฐานอื่น ๆ (ถ้ามี) เช่น ใบเปลี่ยนช่ือ ชื่อสกุล 
 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อมูลรายละเอียดที่ระบุไว้ในค าขอและข้อมูลอ่ืน ๆ ที่แนบประกอบค าขอเป็นความจริง
ทุกประการ  

 
       

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ส ำหรบัเจ้ำหน้ำที ่ 
   เอกสารถูกต้อง ครบถ้วน 
  เอกสารไม่ถูกต้อง เนื่องจาก.................................................................................................................. 
  .............................................................................................................................................................. 
               
  

  ลงชื่อ..............................................................ผู้ยื่นค าขอ 
         (............................................................) 
  วันที่ ............. เดือน.............................. พ.ศ. ............... 

  ลงชื่อ..............................................................เจ้าหน้าที่ 
         (............................................................) 
  ต าแหน่ง........................................................................ 
  วันที่ ............. เดือน.............................. พ.ศ. ............... 

กทท./กทม. ๐๗-๐๑ 
 


