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      แบบเก็บข้อมูลทะเบยีนนักเรียนรายบุคคล DMC  โรงเรียนธรรมโชติศึกษาลัย (สพม.9) 
 

    เลขประจ าตัวนักเรียน*.......................... ชั้น ................ ห้อง.......... เลขที่ ......... ภาคเรียนที่........ ปีการศึกษา 25......... 

 ข้อมูลเบื้องต้นนักเรียน  

 ข้อมูลนักเรียน วันที่เข้าเรียน*.....................................   
 เลขประจ าตัวประชาชน*        
 สายการเรียน (เลือกเฉพาะมัธยมปลาย)*  (    ) ห้องเรียนพิเศษ เน้นวิทย์ - คณิต 

 แผนการเรียน (    ) วิทย์ - คณิต (    ) อังกฤษ - จีน ศิลป์ภาษา (    ) คณิต - อังกฤษ ศิลป์ค านวณ  
                      (    ) งานอาชีพ    (    ) ปวช. พณิชยกรรม/บริหารธุรกิจ 
 ค าน าหน้านาม*.........................เพศ* ...............ชื่อ*............................................... นามสกุล*...... ..................................  
 ชื่อ(อังกฤษ)*..................................................................นามสกุล(อังกฤษ)* ....................................................................  
 วัน/เดือน /ปีเกิด*................................ จังหวัดที่เกิด*....................................อีเมล ์.........................................................   
 กลุ่มเลือด* A  B  O  AB  อ่ืนๆ............ เชื้อชาติ*......................สัญชาติ*.................ศาสนา* ..................   

   ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน (ตามส าเนาทะเบียนบ้าน) 
 รหัสประจ าบ้าน*       บ้านเลขท่ี*.............................หมู่ที*่.........................     
 ตรอก/ซอย ถนน................................แขวง/ต าบล*.................................... เขต/อ าเภอ/กิ่งอ าเภอ*.................................. 
 จังหวัด*...............................................รหสัไปรษณยี์*.................................หมายเลขโทรศัพท์ ...................................... .. 

 ที่อยู่ปัจจุบัน    เหมือนที่อยู่ตามส าเนาทะเบียนบ้าน (ไม่ต้องกรอกข้อมูลซ้ า) 
 รหัสประจ าบ้าน*       บ้านเลขท่ี*.............................หมู่ที*่ ........................     
 ตรอก/ซอย ถนน................................แขวง/ต าบล*....................................เขต/อ าเภอ/กิ่งอ าเภอ*.................................... 
 จังหวัด*...............................................รหสัไปรษณยี์*.................................หมายเลขโทรศัพท์ ........................................  

 รายละเอียดนักเรียน  

การพักนอน (    ) ไมไ่ดพั้กนอนประจ า (    ) พักนอนประจ า ระบุ...... 

(    ) อาศัยอยู่กับบิดามารดา (    ) อาศัยอยู่กับญาต ิ   (    ) อาศัยอยู่กับคร ู (    ) อาศัยอยู่กับพระ    (    ) อาศัยอยู่กับองค์กรการกุศล 

ความด้อยโอกาส  (    ) ไมด่อ้ยโอกาส       (    ) ด้อยโอกาส  ระบุ.......  

(    ) เดก็ถูกบังคับให้ขายแรงงาน (    ) เดก็ท่ีอยู่ในธุรกิจทางเพศ    (    ) เดก็ถูกทอดท้ิง (    ) เดก็ในสถานพินิจและคุ้มครองเดก็ฯ 
(    ) เดก็เรร่อ่น    (    ) ผลกระทบจากเอดส ์   (    ) ชนกลุ่มน้อย    (    ) เดก็ท่ีท ารา้ยทารณุ     
(    ) **เด็กยากจน (    ) เดก็ท่ีมปีญัหาหาเก่ียวกับยาเสพตดิ (    ) ก าพรา้ (    ) ท างานรับผิดชอบตนเองและครอบครัว 

การขาดแคลน  (    ) ขาดแคลนแบบเรียน (    ) ขาดแคลนอาหารกลางวัน (    ) ขาดแคลนเครื่องเขียน (    ) ขาดแคลนเครื่องแบบ 

ความพิการ      (    ) ปกติ         (    ) พิการ ระบุ.... 
 (    ) ทางการมองเห็น (    ) ทางการพูด / ภาษา (    ) ทางการได้ยิน (    ) ทางพฤติกรรม / อารมณ ์ (    ) ทางสติปัญญา  
 (    ) ออทิสตกิ  (    ) ทางร่างกาย / สุขภาพ (    ) พิการซ้ าซ้อน (    ) ทางการเรียนรู ้ (    ) อ่ืน ๆ   

การเดินทาง *                  (    ) เดินเท้า                     (    ) ไม่เสียค่าโดยสาร        (    ) เสียค่าโดยสาร        (    ) จักรยานยืมเรียน 
 ระยะเวลาเดินทาง (นาที)*............... ทางน้ า*............................... กิโลเมตร...................เมตร 
 รวม*..................กโิลเมตร.............เมตร   ถนนลูกรัง*......................... กิโลเมตร...................เมตร 
      ถนนลาดยาง*..................... กิโลเมตร...................เมตร   

 -     -      -   -  

 

    -       -  

 

    -       -  
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 น้ าหนักและส่วนสูง  
  

 ต้นภาคเรียนท่ี 1 ปลายภาคเรยีนที่ 1  ต้นภาคเรียนท่ี 2 ปลายภาคเรยีนที่ 2 
 น้ าหนัก* ส่วนสูง* น้ าหนัก* ส่วนสูง*  น้ าหนัก* ส่วนสูง* น้ าหนัก* ส่วนสูง* 
          

 ครอบครัว   

สถานภาพสมรสของบิดามารดา 
  (    ) อยู่ดว้ยกันจดทะเบียนสมรส (    ) โสด  (    ) หม้าย (    ) หย่าร้าง (    ) อยู่ดว้ยกันไม่ได้จดทะเบียนสมรส 
  (    ) แยกกันอยู่  (    ) บิดาถึงแก่กรรม  (    ) มารดาถึงแก่กรรม     (    ) บิดาและมารดาถึงแก่กรรม 
  (    ) บิดาถึงแก่กรรมมารดาแต่งงานใหม่               (    ) มารดาถึงแก่กรรมบิดาแต่งงานใหม ่

ข้อมูลพี่น้อง   ( ไม่นับตัวเอง ให้นับแต่เฉพาะพี่หรือน้อง ) 

  จ านวนพี่ชาย*...................................คน  จ านวนพีส่าว*..................................คน 
  จ านวนน้องชาย*...............................คน  จ านวนน้องสาว*..............................คน 
  จ านวนพี่น้องที่ศึกษาอยู่ (ไม่รวมตวันักเรียนเอง)* .............................คน     นักเรียนเป็นบุตรคนท่ี* .........................................................  
 

บิดา  เลขท่ีประจ าตัวประชาชน*                         (    ) เป็นผู้ปกครอง 
    ชนิดบัตร* (    ) บัตรประชาชน (    ) พาสปอร์ต (    ) บัตรต่างด้าว (    ) อื่นๆ / ไม่มีเอกสาร 

     ค าน าหน้านาม*..........................ช่ือ*...................................................นามสกลุ*.................................................................. 
    อาชีพ* (    ) ไม่ได้ประกอบอาชีพ  (    ) รับราชการ  (    ) พนักงานรัฐวิสาหกิจ   (    ) นักธุรกิจ-ค้าขาย 
      (    ) เกษตรกรรม           (    ) รับจ้าง       (    ) พนักงาน/เจ้าหน้าท่ีของรัฐ/ลูกจ้างประจ า/ลูกจ้างช่ัวคราว 
      (    ) ข้าราชการ/พนักงานของรัฐเกษียณ      (    ) พระนักบวช            (    ) อื่นๆ 
 กลุ่มเลือด* A  B  O  AB  อื่นๆ......... รายไดต้่อเดือน(บาท)..................... หมายเลขโทรศัพท์......................................... 
  

มารดา  เลขท่ีประจ าตัวประชาชน*              (    ) เป็นผู้ปกครอง 
    ชนิดบัตร* (    ) บัตรประชาชน (    ) พาสปอร์ต (    ) บัตรต่างด้าว (    ) อื่นๆ / ไม่มีเอกสาร 

     ค าน าหน้านาม*..........................ช่ือ*...................................................นามสกลุ*.................................................................. 
    อาชีพ* (    ) ไม่ได้ประกอบอาชีพ  (    ) รับราชการ  (    ) พนักงานรัฐวิสาหกิจ   (    ) นักธุรกิจ-ค้าขาย 
      (    ) เกษตรกรรม           (    ) รับจ้าง       (    ) พนักงาน/เจ้าหน้าท่ีของรัฐ/ลูกจ้างประจ า/ลูกจ้างช่ัวคราว 
      (    ) ข้าราชการ/พนักงานของรัฐเกษียณ      (    ) พระนักบวช            (    ) อื่นๆ 
 กลุ่มเลือด* A  B  O  AB  อื่นๆ......... รายไดต้่อเดือน(บาท)..................... หมายเลขโทรศัพท์......................................... 
 

ข้อมูลผู้ปกครอง (กรอกเฉพาะกรณีที่ ผู้ปกครองไม่ใช่บิดา หรือ มารดา)  ผูป้กครอง*   เป็น  (    ) บิดา  (    ) มารดา   
    เลขท่ีประจ าตัวประชาชน* 
    ชนิดบัตร* (    ) บัตรประชาชน (    ) พาสปอร์ต (    ) บัตรต่างด้าว (    ) อื่นๆ / ไม่มีเอกสาร 

     ค าน าหน้านาม*..........................ช่ือ*...................................................นามสกลุ*.................................................................. 
    อาชีพ* (    ) ไม่ได้ประกอบอาชีพ  (    ) รับราชการ  (    ) พนักงานรัฐวิสาหกิจ   (    ) นักธุรกิจ-ค้าขาย 
      (    ) เกษตรกรรม           (    ) รับจ้าง       (    ) พนักงาน/เจ้าหน้าท่ีของรัฐ/ลูกจ้างประจ า/ลูกจ้างช่ัวคราว 
      (    ) ข้าราชการ/พนักงานของรัฐเกษียณ      (    ) พระนักบวช            (    ) อื่นๆ 
 กลุ่มเลือด* A  B  O  AB  อื่นๆ......... รายไดต้่อเดือน(บาท).................... หมายเลขโทรศัพท์............................................... 
 เกี่ยวข้องเป็น...............................................กับนักเรียน 
 

  *หมายเหตุ ข้อมลูในรายการที่มีเครื่องหมาย  *   ต้องกรอกให้ครบทุกรายการ ไม่มีข้อมลูให้ใส่เครื่องหมาย –    (ส่งคืนท่ีงาน DMC ห้องวิชาการ) 

 -     -      -   -  

 

 -     -      -   -  

 

 -     -      -   -  

 


