
ข่าวประชาสัมพันธ ์
การเรยีกผู้สอบแข่งขันได้ในต าแหน่งนักวิชาการสรรพสามิตปฏิบัตกิาร และผู้สอบ 

คัดเลือกได้ในต าแหน่งเจ้าพนักงานธุรการปฏิบัติงาน และต าแหน่งเจา้พนักงานการเงิน 
และบัญชีปฏิบัติงาน ของกรมสรรพสามติ 

 ตามที่กรมสรรพสามิตได้ประกาศขึ้นบัญชีผู้สอบแข่งขันได้เ พ่ือบรรจุและแต่งตั้งบุคคล 
เข้ารับราชการในต าแหน่งนักวิชาการสรรพสามิตปฏิบัติการ เมื่อวันที่ 18 ตุลาคม 2561 และประกาศ 
ขึ้นบัญชีและยกเลิกบัญชีผู้ได้รับการคัดเลือกในต าแหน่งนักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ ต าแหน่งนักจัดการ
งานทั่วไปปฏิบัติการ ต าแหน่งเจ้าพนักงานธุรการปฏิบัติงาน และต าแหน่งเจ้าพนักงานการเงินและบัญชี
ปฏิบัติงาน เมื่อวันที่ 5 สิงหาคม 2563 นั้น 

 กรมสรรพสามิต ขอแจ้งให้ผู้สอบแข่งขันไดใ้นต าแหนง่นักวิชาการสรรพสามิตปฏิบัติการ ล าดับที่ 
201 ถึงล าดับที่ 222  และผู้สอบคัดเลือกได้ในต าแหน่งเจ้าพนักงานธุรการปฏิบัติงาน ล าดับที่ 31  
ถึงล าดับที่ 36 และต าแหน่งเจ้าพนักงานการเงินและบัญชีปฏิบัติงาน ล าดับที่ 27 ถึงล าดับที่ 35  
ทราบว่า ขณะนี้กรมสรรพสามิตได้ด าเนินการจัดส่งหนังสือขอให้ไปรายงานตัวเพ่ือรับการบรรจุเข้ารับ
ราชการ โดยมีก าหนดการให้ไปรายงานตัว ณ หอประชุมกรมสรรพสามิต ในวันที่ 7 ตุลาคม 2563   
เวลา 08.30 น. ทั้งนี้หากท่านไม่ไปรายงานตัวตามวันและเวลาดังกล่าว จะถือว่าท่านขอสละสิทธิการบรรจุ
เข้ารับราชการ พร้อมนี้ได้แนบตัวอย่างใบรับรองแพทย์ และรายละเอียดเอกสารที่ต้องน ามาในวันที่
รายงานตัวตามรายละเอียดแนบท้ายนี้ 

  จึงประชาสัมพันธ์มาเพ่ือโปรดทราบโดยทั่วกนั 

 
        ส่วนสรรหา บรรจแุละแตง่ตัง้ 
              30 กันยายน 2563 



เวลา รายละเอียดการรายงานตัว
08.30-09.00 น. รับรายงานตัว
09.00-09.30 น. แจ้งหน่วยงานท่ีจะบรรจุและแต่งต้ัง
09.30-10.00 น. กรอกเอกสารเก่ียวกับการบรรจุข้าราชการใหม่
10.00-12.00 น. ปฐมนิเทศความรู้เก่ียวกับกรมสรรพสามิต วิสัยทัศน์ พันธกิจ

ผู้บริหาร โครงสร้างกรมสรรพสามิต สวัสดิการและประโยชน์เก้ือกูล
และอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้องท่ีข้าราชการใหม่ควรทราบ

12.00-13.00 น. พักกลางวัน
13.00-16.00 น. กรอกประวัติ กพ.7 ,กบข และตรวจสอบเอกสารประกอบ
16.00-16.30 น. รับหนังสือส่งตัวไปปฏิบัติหน้าท่ีราชการ ณ หน่วยงานต้นสังกัด

หมายเหตุ : ก าหนดการอาจมีการเปล่ียนแปลงได้ตามความเหมาะสม

ก าหนดการรายงานตัวข้าราชการบรรจุใหม่
วันท่ี 7 ตุลาคม 2563

ณ หอประชุมกรมสรรพสามิต 



ส่วนสรรหาฯ
โทร. 0 2241 4775

1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน ผู้ชาย จ านวน 4 ฉบับ ผู้หญิง จ านวน 2 ฉบับ
2. ส าเนาทะเบียนบ้านของเจ้าตัว จ านวนอย่างละ 2 ฉบับ
3. ส าเนาใบสุทธิ หรือประกาศนียบัตร หรือปริญญาบัตร และเอกสารแสดงผลการเรียนในระดับการศึกษา

เฉพาะวุฒิการศึกษาท่ีใช้สมัครสอบแข่งขัน จ านวนอย่างละ 2 ฉบับ
4. ส าเนาทะเบียนสมรสของเจ้าตัวและคู่สมรส (ถ้ามี) กรณีละ 2 ฉบับ
5. หลักฐานแสดงการเปล่ียนแปลงช่ือ/นามสกุลเจ้าตัว (ถ้ามี) พร้อมส าเนา จ านวน 2  ฉบับ
6. ส าเนาเอกสารทางการทหาร จ านวน 2  ฉบับ ได้แก่

6.1 หนังสือส าคัญ (แบบ สด.8 ) หรือ
 (ใช้เป็นหลักฐานต้ังแต่ห้วงอายุ 18 ปี เป็นต้นไป ส าหรับจบ รด.ต้ังแต่ช้ันปีท่ี 3 
หรือทหารกองประจ าการท่ีรับราชการในกองประจ าการจนครบก าหนดปลด)

6.2 ใบส าคัญ (แบบ สด.9) หรือ
(ใช้เป็นหลักฐานในห้วงอายุ 18-20 ปีบริบูรณ์) 

6.3 ใบรับรองผลการตรวจเลือกทหารกองเกินเข้ารับราชการทหารกองประจ าการ (แบบ สด.43)

สรุปหลักฐานท่ีน ามาย่ืน
ครบ
ไม่ครบ

(ลงช่ือ)............................................................     (ลงช่ือ).............................................................
     (..................................................)                 (.........................................................)

            ผู้ส่งมอบเอกสาร                                             ผู้รับเอกสาร

เอกสารของผู้สอบแข่งขันได้ต้องน ามาในวันท่ีมารายงานตัวเพ่ือรับการบรรจุเข้ารับราชการ
(กรณีข้าราชการบรรจุใหม่)



1. ส าเนาสูติบัตร จ านวน 1 ฉบับ
2. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน จ านวน 1 ฉบับ และบัตรประจ าตัวประชาชนตัวจริง
3. ส าเนาทะเบียนบ้านของเจ้าตัว  จ านวนอย่างละ 1 ฉบับ
4. เฉพาะวุฒิการศึกษาท่ีใช้สมัครสอบแข่งขัน จ านวนอย่างละ 2 ฉบับ
5. ส าเนาใบสุทธิ หรือประกาศนียบัตร หรือปริญญาบัตร และเอกสารแสดงผลการเรียนทุกระดับการศึกษา

(ประถม, มัธยม, ปวช., ปวส., อนุปริญญา., ปริญญาตรี, ปริญญาโท, ปริญญาเอก)
ระดับการศึกษาละ 1 ฉบับ

ประถม มัธยมตอนต้น มัธยมตอนปลาย
ปวช. ปวส. อนุปริญญา
ปริญญาตรี ปริญญาโท ปริญญาเอก

6. ส าเนาทะเบียนสมรสของเจ้าตัว(ถ้ามี) กรณีละ 1 ฉบับ
7. ส าเนาทะเบียนสมรสของบิดา มารดา  (ถ้ามี) กรณีละ 1 ฉบับ         กรณีหย่า ส าเนาทะเบียนหย่า
8. หลักฐานแสดงการเปล่ียนแปลงช่ือ/นามสกุลเจ้าตัว (ถ้ามี) พร้อมส าเนา จ านวน 1  ฉบับ
9. รูปถ่ายชุดปกติขาวกระทรวงการคลัง ตามระดับต าแหน่งท่ีได้รับการบรรจุเข้ารับราชการ

ขนาด 1 น้ิว จ านวน 1 รูป
10. ใบรับรองแพทย์ อายุไม่เกิน 1 เดือน (ต้องระบุหมู่โลหิต) จ านวน 1 ฉบับ 
11. ส าเนาเอกสารทางการทหาร จ านวน 1 ฉบับ (ถ้ามี)  ได้แก่

11.1 หนังสือส าคัญ (แบบ สด.8 ) หรือ
 (ใช้เป็นหลักฐานต้ังแต่ห้วงอายุ 18 ปี เป็นต้นไป ส าหรับจบ รด.ต้ังแต่ช้ันปีท่ี 3 
หรือทหารกองประจ าการท่ีรับราชการในกองประจ าการจนครบก าหนดปลด)

11.2 ใบส าคัญ (แบบ สด.9) หรือ
(ใช้เป็นหลักฐานในห้วงอายุ 18-20 ปีบริบูรณ์) 

11.3 ใบรับรองผลการตรวจเลือกทหารกองเกินเข้ารับราชการทหารกองประจ าการ (แบบ สด.43)
(หากบุคคลใดท่ีได้รับคัดเลือกเป็นทหารกองหนุนและปลดประจ าการ ให้ย่ืนแบบ สด.8)

12. เบอร์โทรศัพท์ท่ีติดต่อได้........................................................................................................................
13. E-mail……ทุกคนจะต้องมี G mail เป็นของตัวเอง……………………………………………………………………………

ข้าพเจ้ายินยอมให้เอกสารหลักฐานและข้อมูลดังกล่าวข้างต้นกับกรมสรรพสามิตเพ่ือประโยชน์ในการจัดท าฐานข้อมูล
บุคลากรและการบริหารทรัพยากรบุคคล

สรุปหลักฐานท่ีน ามาย่ืน
ครบ ไม่ครบ

(ลงช่ือ)............................................................       (ลงช่ือ).............................................................
     (..................................................)                     (.........................................................)

            ผู้ส่งมอบเอกสาร                                             ผู้รับเอกสาร

ส าหรับส่วนวิชาการฯ
โทร. 0 2243 5038

เอกสารของผู้สอบแข่งขันได้ต้องน ามาในวันท่ีมารายงานตัวเพ่ือรับการบรรจุเข้ารับราชการ
(กรณีข้าราชการบรรจุใหม่)



ใบรับรองแพทย ์

สถานที�ตรวจ..................................................... 

      วนัที�............เดือน..................................พ.ศ. ................ 

  ขา้พเจา้ นายแพทย/์แพทยห์ญิง ..............................(1).......................................................... 

ใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรมเลขที�...................................................................................................... 

สถานที�ประกอบวชิาชีพเวชกรรม หรือสถานที�ปฏิบติังานประจาํ หรืออยูที่�................................................... 

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

ไดต้รวจร่างกาย นาย/นาง/นางสาว.................................................................................................................  

เลขประจาํตวัประชาชน   

สถานที�อยูที่�สามารถติดต่อได ้...................................................................................................................... 

แลว้  เมื�อวนัที�.................เดือน.................................พ.ศ. ....................  ขอรับรองวา่ 

  นาย/นาง/นางสาว.....................................................................ไม่เป็นโรคต่อไปนี3  

(1) วณัโรคในระยะแพร่กระจายเชื3อ 

(2) โรคเทา้ชา้งในระยะที�ปรากฏอาการเป็นที�รังเกียจแก่สังคม 

(3) โรคติดยาเสพติดใหโ้ทษ 

(4) โรคพิษสุราเรื3 อรัง 

(5) โรคติดต่อร้ายแรงหรือโรคเรื3อรังที�ปรากฏอาการเด่นชดัหรือรุนแรงและเป็นอุปสรรค

ต่อการปฏิบติังานในหนา้ที�ตามที� ก.พ. กาํหนด  

(6) .............. (ถา้หากจาํเป็นตอ้งตรวจหาโรคที�เกี�ยวขอ้งกบัการปฏิบติังานของผูรั้บการ

ตรวจใหร้ะบุในขอ้นี3 )……………………………………………………………………………………….. 

สรุปความเห็นและขอ้แนะนาํของแพทย.์.....................(2)................................................... 

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

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

     ลงชื�อ...............................................แพทยผ์ูต้รวจร่างกาย 

หมายเหตุ (1) ตอ้งเป็นแพทยซึ์� งไดขึ้3นทะเบียนรับใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรม 

 (2) ใหแ้สดงวา่เป็นผูมี้ร่างกายสมบูรณ์เพียงใด หรือหายจากโรคที�เป็นเหตุให้ออก 

   จากราชการ ใบรับรองแพทยฉ์บบันี3 ใหใ้ชไ้ด ้ 1  เดือน  นบัแต่วนัที�ตรวจร่างกาย 




