
                                                           

 
 

ใบสมัครร่วมกจิกรรมสานพลังท้องถิ่นไทยถวายพ่อของแผ่นดิน เดิน – วิ่ง มินิฮาล์ฟมาราธอนเฉลิมพระเกียรติ 

เน่ืองในโอกาสมหามงคลพระราชพิธีบรมราชาภิเษก 

วันอาทิตย์ท่ี 1  ธันวาคม ๒๕๖๒ 
ช่ือ..........................................................นามสกุล....................................................... 
เพศ         ชาย         หญิง  วัน/เดือน/ปีเกดิ...........................................อายุ................ป ี
ที่อยู่.............หมู่ที่........ถนน....................ต าบล..........................อ าเภอ....................... 
จังหวัด...............................หรือสถานท่ีท างาน............................................................ 
เบอร์โทรศัพท์................................................หมูโ่ลหติ................ 
โรคประจ าตัว(ถ้ามี)..................................................................... 
ประเภทการแข่งขัน 

  อายุไม่เกิน ๑๖ ปี ทุกระยะค่าสมัคร ๑๒๐ บาท (ไม่มีเสื้อ)  
                     บุคคลทั่วไป ทุกระยะค่าสมัคร ๓๒๐ บาท (ค่าสมัคร ๑๒๐ บาท,ค่าเสื้อและเหรียญที่ระลึก ๒๐๐ บาท)    

                     VIP เลือกได้ ๑ ประเภท ทุกระยะค่าสมัคร ๙๙๙ บาท (ค่าสมัคร ๕๐๐ บาท,ค่าเสื้อและเหรยีญที่ระลึก ๔๙๙ บาท) 

ระยะทีส่มัคร               Fun Run    ระยะทาง  ๕.๕ กิโลเมตร           Mini  Marathon   ระยะ ๑๐ .๕ กิโลเมตร 

รุ่นอายุ        ไม่เกิน ๑๖ ปี        อายุ ๑๖ – ๒๙ ปี        อายุ ๓๐ – ๓๙  ปี        อายุ ๔๐-๔๙ ปี       อายุ ๕๐-๕๙ ปี        อายุ ๖๐ ปีขึ้นไป 

               ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อมูลข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ ท้ังนี้  ข้าพเจ้ามีร่างกายที่สมบูรณ์แข็งแรงพร้อมที่จะเข้าร่วมโครงการ
สานพลังท้องถิ่นไทยถวายพ่อของแผ่นดิน เดิน – วิ่ง มินฮิาล์ฟมาราธอนเฉลิมพระเกียรติ เนื่องในโอกาสมหามงคลพระราชพีธีบรมราชาภิเษก ใน
วันอาทิตย์ที่ 1 ธันวาคม ๒๕๖๒  ด้วยความเต็มใจและจะปฏิบัตติามกฎ กติกาท่ีก าหนดไว้ทุกประการ 

ลงช่ือ......................................................(ผูส้มัคร)  ลงช่ือ................................................(ผู้ปกครองเซ็นรับรองการสมัคร) 

        (.................................................)                                (...............................................)                                                                     
*** เด็กต ่ำกว่ำ ๑๖ ปี ผู้ปกครองตอ้งเซ็นรับรองกำรสมัคร ถ้ำเกิดเหตุกำรณ์ใดๆเกดิขึ้นฝ่ำยจัดกำรแข่งขันจะไมร่ับผดิชอบ ในตัวเด็กท้ังสิน้ ***                                                                                                                                                                         

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

ใบรับเสื้อ(ส าหรับผู้สมัคร)/ใบรับเบอร์วิ่ง 
 

ชื่อ-นามสกุล...............................................................เบอร์โทรศัพท์.................................................... 
ระยะทีส่มัคร               Fun Run    ระยะทาง  ๕.๕ กิโลเมตร           Mini  Marathon   ระยะ ๑๐ .๕ กิโลเมตร 
        อายุไม่เกิน ๑๖ ปี ทุกระยะค่าสมัคร ๑๒๐ บาท (ไม่มีเสื้อ)         บุคคลทั่วไป ทุกระยะค่าสมัคร ๓๒๐ บาท เสื้อเบอร์............... 
       VIP  ทุกระยะค่าสมัคร ๙๙๙ บาท เสื้อเบอร์ 

     ๑. กิจกรรมสำนพลังท้องถิ นไทยถวำยพ่อของแผ่นดิน เดิน  วิ ง มินิฮำล์ฟมำรำธอนเฉลิมพระเกยีรติ เนื องในโอกำสมหำมงคลพระรำชพิธีบรม
รำชำภิเษก ในวันอำทิตย์ที  ๑ ธันวำคม ๒๕๖๒ มีวัตถุประสงค์เพื อน่ำรำยได้จำกค่ำสมัครไม่หักค่ำใช้จ่ำยสมทบ จัดตั้งกองทุนกำรศึกษำบรม
รำชำภิเษก ๔ พฤษภำคม ๒๕๖๒  ในมูลนิธิร่วมจติต์น้อมเกล้ำเพื อช่วยเหลือเด็กและเยำวชนที ประพฤติดี ฐำนะยำกจน 
    ๒.องค์กรปกครองส่วนท้องถิ น รับเสื้อ เหรียญที ระลึก และป้ำยหน้ำอก ได้ที ส่ำนักงำนส่งเสริมกำรปกครองท้องถิ นจังหวัดเลย /เทศบำลเมือง
วังสะพุง ตั้งแต่ ๒๕ – ๓๐ พฤศจิกำยน ๒๕๖๒ เป็นต้นไป 
   ๓.ติดตำมและสอบถำมข้อมูลไดท้ี  Facebook  

 ส่ำนักงำนส่งเสริมกำรปกครองส่วนท้องถิ นจังหวัดเลย โทรศัพท์ ๐๔๒-๘๖๑๒๔๒ 
 เทศบำลเมืองวังสะพุง กองกำรศึกษำ งำนกีฬำและนันทนำกำร โทรศัพท์ ๐๔๒ – ๘๔๑๓๙๓,  ส.อ.ธีรพล ทองดี ๐๖๑-๕๕๖๓๕๗๐ 
 ชมรมเดิน วิ ง วังสะพุง 
- นำยสมบรูณ์   นำวำเรือน  โทรศพัท์ ๐๙๔ – ๕๑๒๙๘๖๕ ,นำยสวัสดิ์  เชยกองทอง โทรศัพท์ ๐๘๙- ๙๔๑๔๔๓๐               

นำยอัครเดช ศรีหริ ง ๐๘๐-๗๕๙๑๔๖๖ 

ใบสมคัรเลขที่...................... 
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ใบสมคัรเลขที่...................... 
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ขนาดเสือ้ รอบอก 
(นิ้ว) 

ความยาว 
(นิ้ว) 
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