
 

 
 

ใบสมัครเข้าร่วมการแข่งขัน 
มหกรรมกีฬาจังหวัดสุรินทร์ ประจ าปี 2569  

ประเภทกีฬาฟุตซอล รุ่นประชาชน ชาย - หญิง 
1. ข้อมูลการสมัคร 

ประเภททีม      ☐ ชาย            ☐ หญิง 
ชื่อทีม ................................................................................................................................................... 

สมัครในนาม    ☐ สถานศึกษา      ☐ หน่วยงานรัฐ/รัฐวิสาหกิจ 

                    ☐ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น/อ าเภอ/ต าบล/ชุมชน 

                    ☐ บริษัท/ห้างหุ้นส่วน/ร้านค้า/สถานประกอบการที่จดทะเบียนหรือประกอบกิจการอยู่
ภายในจังหวัดสุรินทร์ 
ชื่อหน่วยงาน/องค์กร ........................................................................................................................................... 
ที่อยู่หน่วยงาน/องค์กร ........................................................................................................................................ 
ชื่อผู้ประสานงาน .............................................................................. โทรศัพท์ ................................................... 
2. คุณสมบัติของผู้สมัครเข้าแข่งขัน 

2.1 มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านในจังหวัดสุรินทร์ ไม่น้อยกว่า 6 เดือนก่อนวันรับสมัคร หรือ 
2.2 ก าลังศึกษาอยู่ในสถานศึกษาภายในจังหวัดสุรินทร์ หรือ 
2.3 ท างานอยู่ในจังหวัดสุรินทร์ ไม่น้อยกว่า 6 เดือนก่อนวันรับสมัคร 
2.4 นักกีฬาหนึ่งคนมีสิทธิ์แข่งขันในนามทีมใดทีมหนึ่งเท่านั้นตลอดการแข่งขัน 

3. เอกสารประกอบการสมัคร 

☐ ใบสมัครเข้าร่วมการแข่งขัน  

☐ บัญชีรายชื่อนักกีฬาและเจ้าหน้าที่ทีม (แบบแนบท้าย) 

☐ ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของนักกีฬา 

☐ ส าเนาทะเบียนบ้าน (กรณีใช้สิทธิ์ตามทะเบียนบ้าน) 

☐ หนังสือรับรองสถานภาพนักเรียน/นักศึกษา (กรณีใช้สิทธิ์สถานศึกษา) 

☐ หนังสือรับรองการท างาน (กรณีใช้สิทธิ์การท างานในจังหวัดสุรินทร์) 

☐ หนังสือรับรองการส่งทีมจากหน่วยงาน/องค์กร 
4. ค ารับรอง 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลและเอกสารที่ยื่นสมัครเป็นความจริงทุกประการ นักกีฬาและเจ้าหน้าที่ของ
ทีมมีคุณสมบัติเป็นไปตามระเบียบการแข่งขัน และยินยอมปฏิบัติตามระเบียบ กติกา และค าวินิจฉัยของ



 

คณะกรรมการจัดการแข่งขันทุกประการ 
 

ลงชื่อ....................................................... 
  (.............................................................) 

  ผู้จัดการทีม/ผู้รับผิดชอบทีม 
  วันที่ ........../........../2569 

 
          ลงชื่อ....................................................... 
           (.............................................................) 
            ผู้มีอ านาจรับรองของหน่วยงาน/องค์กร 

            ต าแหน่ง ................................................... 
            วันที่ ........../........../2569 

 
              ประทับตราหน่วยงาน (ถ้ามี) 

  
หมายเหตุ : บัญชีรายชื่อนักกีฬาและเจ้าหน้าที่ทีมให้ใช้แบบแนบท้ายที่คณะกรรมการจัดการแข่งขันก าหนด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

ใบส่งรายช่ือนักกีฬาฟุตซอล 
มหกรรมกีฬาจังหวัดสุรินทร์ ประจ าปี 2569  

 

ชื่อทีม.................................................................ประเภท................................ 
 

หมายเลข 
ตรงกับแผงรูป 

ชื่อ – สกุล 
(ตัวบรรจง) 

หมายเหตุ 

   

   
   

   
   

   

   
   

   

   
   

   
   

   

   
ผู้จัดการทีม โทรศัพท์ (มือถือ) 

ผู้ฝึกสอน โทรศัพท์ (มือถือ) 

ผู้ช่วยผู้ฝึกสอน โทรศัพท์ (มือถือ) 
เจ้าหน้าที่ทีม โทรศัพท์ (มือถือ) 

 

 
 



 

ใบส่งรายชื่อนักกีฬาฟุตซอล  การแข่งขันมหกรรมกีฬาจังหวัดสุรินทร์ ประจ าปี 2569 
ทีม.......................................................................ประเภท.............................................  
เสื้อสี  .....................................กางเกงสี .................................ถุงเท้าสี .............................  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                           

ผู้จัดการทีม ............................................................ เบอร์ติดต่อ ....................................... 
           ผูฝ้ึกสอน ................................................................ เบอร์ติดต่อ ....................................... 
           ผูช้่วยผู้ฝึกสอน ....................................................... เบอร์ติดต่อ ....................................... 
            เจ้าหน้าที่ทีม.......................................................... เบอร์ติดต่อ ....................................... 

หมายเลข ขื่อ - สกุล 
วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  วันที่ ............ .  
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ทะเบียนรูปและรายช่ือผู้เล่น – เจ้าหน้าที่ทีมฟุตซอล 

มหกรรมกีฬาจังหวัดสุรินทร์ ประจ าปี 2569 
ชื่อทีม.............................................................ประเภท........................................ 

 
 
 
 
 

ชื่อ.....................................  ชือ่.....................................  ชื่อ................................... ..    ชื่อ..................................... 
วันเกิด...............................  วนัเกิด...............................  วันเกิด...............................    วันเกิด............................... 

 
 
 
 
 

ชื่อ.....................................  ชือ่.....................................  ชื่อ................................... ..    ชื่อ..................................... 
วันเกิด...............................  วนัเกิด...............................  วันเกิด...............................    วันเกิด............................... 

 
 
 
 
 

ชื่อ.....................................  ชือ่.....................................  ชื่อ................................... ..    ชื่อ..................................... 
วันเกิด...............................  วนัเกิด...............................  วันเกิด...............................    วันเกิด............................... 

 
 
 
 
 

    ชื่อ.....................................   ชื่อ.....................................   ชื่อ.....................................     
    วันเกิด...............................   วันเกิด...............................   วันเกิด...............................     

 
 



 

 
 
 
 
 
           ผู้จัดการทีม                       ผู้ฝึกสอน                    ผูช้่วยผู้ฝึกสอน                  เจ้าหน้าที่ทีม 

ชื่อ.....................................  ชือ่.....................................  ชื่อ................................... ..    ชื่อ..................................... 
โทร....................................  โทร....................................  โทร....................................   โทร.................................... 

 


