
 
 

ประกาศมหาวทิยาลยัพะเยา 
เรื่อง การรับสมัครนักเรยีนเพื่อคัดเลอืกเขา้ศกึษาในมหาวทิยาลัยพะเยา  

ระดับปรญิญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก 

ประจำปกีารศกึษา 2564 
 

 

  

 ด้วยมหาวิทยาลัยพะเยา จะดำเนินการรับสมัครนักเรียนเพื่ อคัดเลือกเข้าศึกษา                

ในมหาวิทยาลัยพะเยา ระดับปริญญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก 

ประจำปกีารศกึษา 2564 โดยมรีายละเอยีดดังต่อไปนี้ 
 

1. วัตถุประสงค์ 

 1) เพื่อเตรียมความพร้อมของบุคลากรทางการพยาบาลให้แก่โรงพยาบาลที่เป็นแหล่งฝึก

ภาคปฏบิัตขิองนสิติหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑติใหม้เีพยีงพอที่จะปฏบิัตงิานในอนาคต 

 2) เพื่อตอบสนองนโยบายรัฐบาลในการแกไ้ขปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทางการพยาบาล 
 

2. กลุ่มบุคคลและสถานศึกษา 

 1) กลุ่มบุคคลที่มีสิทธิ์สมัครสอบคัดเลือก คือ นักเรียนผู้มีคุณสมบัติตามที่มหาวิทยาลัย

กำหนด ได้แก่ นักเรียนที่กำลังศึกษาในช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 6 ตามหลักสูตรระดับมัธยมศึกษา 

ตอนปลาย สายสามัญ ซึ่งผู้สมัครต้องมีระยะเวลาศึกษาในโรงเรียน หรือสถานศึกษานั้น ๆ มาแล้ว 

ไม่นอ้ยกว่า 1 ปกีารศกึษา 

 2) สถานศึกษา ได้แก่ โรงเรียนหรือสถานศึกษาที่เปิดสอนหลักสูตรมัธยมศึกษาตอนปลาย

สายสามัญ สังกัดสำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน สังกัดสำนักงานคณะกรรมการ

ส่งเสรมิการศกึษาเอกชน หรอืสำนักงานคณะกรรมการการอุดมศกึษา ทั่วประเทศ  
 

3.  คุณสมบัตท่ัิวไปของผู้สมัคร 

1) เป็นผู้มสีัญชาติไทย  

2) ผู้สมัครตอ้งมภูีมลิำเนาอยู่ในเขต อำเภอแม่สาย จังหวัดเชียงราย ไม่นอ้ยกว่า 1 ป ี

3) มีผลการเรียนเฉลี่ยสะสม (GPAX) 5 ภาคเรียน 3.00 ขึ้นไป โดยผลการเรียนในแต่ละกลุ่ม

สาระ ได้แก่ 1) กลุ่มสาระการเรียนรู้วทิยาศาสตร์ 2) กลุ่มสาระการเรียนรูค้ณิตศาสตร์ 3) กลุ่มสาระ

การเรยีนรูภ้าษาต่างประเทศ (ภาษาอังกฤษ) ตอ้งมผีลการเรยีนสะสม ไม่นอ้ยกว่า 2.75 

หมายเหตุ... 
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หมายเหตุ: กรณีผู้สมัครอาศัยอยู่ในภูมิลำเนาไม่ครบ 1 ปี หากบิดา–มารดา ของผู้สมัครมีภูมิลำเนา

อยู่ในเขตพื้นที่ดังกล่าวเป็นระยะเวลาไม่นอ้ยกว่า 5 ป ีสามารถสมัครได ้

4) ต้องเป็นผู้ปราศจากโรคเหล่านี้ คอื โรคเรื้อน วัณโรคในระยะอันตราย โรคเทา้ช้างในระยะ

ปรากฏอาการน่ารังเกยีจ โรคตดิสารเสพตดิใหโ้ทษอย่างรา้ยแรง และโรคพษิสุราเรื้อรัง 

 5) ไม่เป็นผู้ที่มีปัญหาทางจิตเวชขั้นรุนแรง ได้แก่ โรคจิต (Psychosis) โรคประสาทรุนแรง 

(Severe Neurosis) หรอื โรคบุคลิกภาพแปรปรวน โดยเฉพาะ Antisocial Personality หรือ Borderline 

Personality รวมถงึปัญหาจติเวชอื่น ๆ อันเป็นอุปสรรคต่อการศกึษา 

 6) ไม่เป็นผู้ที่มีโรคติดต่อหรือภาวะอันเป็นอุปสรรคต่อการศึกษา เช่น โรคลมชัก โรคหัวใจ

ระดับรุนแรง โรคความดันโลหิตสูงรุนแรง โรคภาวะไตวายเรื้อรัง  

 7) ไม่เคยต้องโทษตามคำพิพากษาของศาลถึงที่สุดให้จำคุก เว้นแต่ในกรณีความผิด 

อันกระทำโดยประมาท หรอืความผิดอันเป็นลหุโทษ 

 8) ผู้ผ่านการคัดเลอืกตอ้งแสดงผลการสอบ O-NET ในวันรายงานตัวขึ้นทะเบยีนนสิติ 
 

4. คุณสมบัตเิฉพาะของผู้สมัคร 

เพื่ อประโยชน์ต่อการศึกษาวิชาการพยาบาลศาสตร์ ซึ่ งมีการเรียนทั้ งภาคทฤษฎี  

และภาคปฏิบัต ิที่ต้องการฝึกให้การพยาบาลผู้รับบรกิาร ผู้สมัครเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์

จะต้องมีสุขภาพสมบูรณ์แข็งแรง (มีน้ำหนักไม่น้อยกว่า 40 กิโลกรัม และส่วนสูงไม่ต่ำกว่า 

150 เซนติเมตร) และปราศจากโรค อาการของโรค หรือความพิการอันเป็นอุปสรรคต่อการศึกษา 

ดังต่อไปนี้ 

           1) โรคติดต่อในระยะติดต่ออันตรายที่จะมีผลต่อผู้รับบริการ หรือส่งผลให้เกิดความพิการ 

อย่างถาวรอันเป็นอุปสรรคต่อการศกึษา 

           2) โรคไม่ตดิต่อ หรอืภาวะอันเป็นอุปสรรคต่อการศกึษา 

               2.1) โรคลมชักที่ยังไม่สามารถควบคุมได้ (โรคลมชักที่ไม่มีอาการชักมาแล้วอย่างน้อย 3 ปี 

โดยมกีารรับรองจากแพทย์ผู้เช่ียวชาญ ถอืเป็นโรคลมชักที่ควบคุมได)้ 

               2.2) โรคหัวใจระดับรุนแรง จนเป็นอุปสรรคต่อการศกึษา และการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

               2.3) โรคความดันโลหิตสูงรุนแรง และมีภาวะแทรกซ้อนจนทำให้เกิดพยาธิสภาพ 

ต่ออวัยวะอย่างถาวร 

               2.4) ภาวะไตวายเรื้อรัง 

               2.5) โรคตดิสารเสพตดิใหโ้ทษ 

           3) ตาบอดสชีนดิรุนแรงทัง้สองขา้ง 

           4) ความผิดปกตใินการเห็นภาพโดยมอีย่างนอ้ยขอ้ใดขอ้หนึ่ง ดังต่อไปนี้ 

               4.1) สายตาไม่ปกต ิเมื่อรักษาโดยใช้แว่นตาแลว้ยังมสีายตาต่ำกว่า 6/24 ทัง้สองขา้ง 

      4.2) สายตาขา้งด ีต่ำกว่า 6/12 เมื่อไดรั้บการแกไ้ขอย่างดทีี่สุดแลว้ 

4.3) ไม่สามารถ... 
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               4.3) ไม่สามารถมองเห็นภาพเป็นสามมติไิด ้

          5) หูหนวก  หรือหูตึ ง (Threshold ของการได้ยินสู งกว่า 40 dB) จากความผิดปกติ  

ทางประสาทและการไดย้นิ (Sensorineural Hearing Loss) ถา้ไดรั้บการรักษาแลว้ไม่ดขีึ้น 

               6) ปัญหาทางจิตเวชขั้นรุนแรง ได้แก่ โรคจิต (Psychosis) โรคประสาทรุนแรง (Severe 

Neurosis) หรือ โรคบุ คลิกภาพแปรปรวน  โดย เฉพาะ  Antisocial Personality หรือ  Borderline 

Personality รวมถึงปัญหาทางจิตเวชอื่น ๆ อันเป็นอุปสรรคต่อการศึกษาและการประกอบวิชาชีพ 

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

           7) โรคหรือความพิการอื่น ๆ ซึ่งมิได้ระบุไว้ ที่คณะกรรมการผู้ตรวจร่างกายเห็นว่า 

เป็นอุปสรรคต่อการศึกษา ทั้งนี้ คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ อาจแต่งตั้งผู้เช่ียวชาญเฉพาะโรค 

ตรวจร่างกายบุคคลเพิม่เตมิได้ 
 

5. จำนวนรับ 

 มหาวิทยาลัยพะเยา เปิดรับสมัครนักเรียนเพื่อคัดเลือกเข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยพะเยา 

ระดับปริญญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก ประจำปีการศึกษา 

2564 คอื ประเภทโควตาแหล่งฝึกโรงพยาบาลแม่สาย จำนวน 2 คน 
 

6.  การรับสมัครเข้าศึกษา    

ลงทะเบียนใช้งานระบบ TCAS ผ่านเว็บไซต์ student.mytcas.com และสมัครผ่านเว็บไซต์ 

www.admission.up.ac.th ระหว่างวันที่ 8 – 22 มีนาคม 2564 โดยผู้สมัครจะต้องกรอกข้อมูล 

ใบสมัครให้ถูกต้องครบถ้วน และสั่งพิมพ์เอกสารใบสมัครพร้อมทั้งติดรูปผู้สมัครตามที่กำหนดไว้ 

และพิมพ์ใบชำระเงนิพรอ้มชำระเงนิค่าสมัคร 200 บาท ตามใบแจ้งชำระค่าสมัครที่มหาวทิยาลัยระบุไว้ 

และส่งเอกสารการสมัครพร้อมหลักฐานทางไปรษณีย์ (แบบ EMS) ไปยังมหาวิทยาลัยพะเยา 

กองบริการการศึกษา งานรับเข้าศึกษา ตำบลแม่กา อำเภอเมือง จังหวัดพะเยา 56000 

ภายในวันที่ 23 มนีาคม 2564 ดูวันประทับตราไปรษณีย์เป็นสำคัญ (วงเล็บมุมซอง “โครงการโควตา

แหล่งฝึก 2564”) 

หมายเหตุ: กรณีที่ผู้สมัครคัดเลือกขาดคุณสมบัติตามเงื่อนไขที่ระบุไว้  มหาวิทยาลัยจะสงวนสิทธิ์   

ในการคนืเงนิค่าสมัคร 
 

7. หลักฐานประกอบการสมัคร 

 1) ใบสมัครที่สั่ งพิมพ์จากเว็บไซต์ www.admission.up.ac.th และติดรูปถ่ายหน้าตรง  

(รูปสีหรือขาว-ดำ)  ไม่สวมหมวก ไม่สวมแว่นตาดำ ขนาด 1 นิ้ว (ถ่ายไว้ไม่เกิน 6 เดือน) จำนวน 

1 รูป ตรงมุมขวาของใบสมัคร 

 2) ใบแสดงผลการเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย (ปพ.1) 5 ภาคเรียน ฉบับจริง จำนวน 

1 ฉบับ (ประทับตราโรงเรยีน) 

3) สำเนา... 

http://www.mytcas.com/
http://www.mytcas.com/
http://www.admission.up.ac.th/
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 3) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน จำนวน 1 ฉบับ 

 4) สำเนาทะเบยีนบา้น จำนวน 1 ฉบับ 

 5) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนบดิา จำนวน 1 ฉบับ 

 6) สำเนาทะเบยีนบา้นบดิา จำนวน 1 ฉบับ 

7) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนมารดา จำนวน 1 ฉบับ 

8) สำเนาทะเบยีนบา้นมารดา จำนวน 1 ฉบับ 

 9) สำเนาการเปลี่ยนช่ือ หรอืสกุล (ถา้ม)ี 

 10) แบบฟอร์มรับรองนักเรยีนสมัครเขา้ศกึษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑติ 

หมายเหตุ:  เอกสารสำเนาทุกฉบับให้ลงลายมือช่ือรับรอง หากปรากฏในภายหลังว่า ผู้สมัครขาด

คุณสมบัติในข้อในข้อหนึ่ง หรือตรวจสอบพบในภายหลังว่าข้อความที่ได้แจ้งไว้ในใบสมัครเป็นเท็จ 

หรือหลักฐานประกอบการสมัครเป็นเอกสารเท็จหรือปลอม ผู้สมัครจะถูกเพิกถอนสิทธิ์ในการรับ

คัดเลือกครั้งนี้ แม้ว่าผู้สมัครจะได้สมัคร หรือได้ผ่านการคัดเลือกแล้วก็ตาม นอกจากนี้ผู้สมัคร 

ยังอาจถูกดำเนนิคดอีาญาตามกฎหมาย 
 

8. เกณฑ์การคัดเลอืกและการตัดสนิ  

 1) ผู้สมัครตอ้งมคีุณสมบัตติามที่ระบุไวใ้นประกาศนี้ 

 2) พจิารณาตัดสนิผลการสอบคัดเลอืกโดยใช้องค์ประกอบ ดังนี้ 

2.1) ผลการเรยีนเฉลี่ยสะสม 5 ภาคเรยีน (GPAX) 20% 

2.2) ความถนัดทั่วไป (GAT)  30% 

2.3) ความถนัดทางวทิยาศาสตร์ (PAT2) 50% 

หมายเหตุ: ใช้ผลการทดสอบความถนัด (GAT/PAT) ของปปีัจจุบัน (ป ี2564) 

 จากนั้นนำค่าน้ำหนักแปลงเป็นคะแนนรวมทั้งหมด โดยเรียงลำดับจากผู้ที่ได้คะแนนมาก     

ไปหานอ้ยตามการจัดสรรโควตาแหล่งฝึก และตามเกณฑ์ที่มหาวทิยาลัยกำหนด 

  

9. วันตรวจสอบหรอืแก้ไขข้อมลูการสมัคร ผ่านเว็บไซต์ www.admission.up.ac.th 

      วันที่ 29-30 มนีาคม 2564 
 

10. วันประกาศรายชื่อผู้มสีทิธิ์สอบสัมภาษณ์ ผ่านเว็บไซต์ www.admission.up.ac.th 

 วันที่ 4 พฤษภาคม 2564 
 

 

11. วันสอบสมัภาษณ์ (สอบสมัภาษณ์ออนไลน์) 

 วันที่ 7 พฤษภาคม 2564 
 

12. วันประกาศรายชื่อผู้ผ่านการสอบสัมภาษณ์ ผ่านเว็บไซต์ www.admission.up.ac.th 

 วันที่ 10 พฤษภาคม 2564 
 

13. วันยนืยัน... 

http://www.admission.up.ac.th/
http://www.admission.up.ac.th/
http://www.admission.up.ac.th/
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13. วันยนืยันสทิธิ์ ผ่านระบบเคลยีริ่งเฮาส์ (Clearing house)   

วันที่ 10-11 พฤษภาคม 2564 
 

14. วันประกาศรายชื่อผู้ผ่านการคัดเลือกและมีสิทธิ์เข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยพะเยา ผ่านเว็บไซต์    

      www.admission.up.ac.th  

 วันที่ 15 พฤษภาคม 2564 

 

15. วันชำระค่ายนืยันสทิธิ์เข้าศึกษา (ค่าธรรมเนียมการศึกษา) 

 วันที่ 15-31 พฤษภาคม 2564 
 

16. วันบันทึกข้อมูลระเบียนนิสิตออนไลน์ การรายงานตัวขึ้นทะเบียนนิสิตใหม่ออนไลน์ 

      และการส่งผลการตรวจร่างกาย ตามแบบฟอร์มที่มหาวิทยาลัยกำหนด ผ่านเว็บไซต์    

      www.reg.up.ac.th 

       วันที่ 18-31 พฤษภาคม 2564 

17. วันเลอืกหอพักผ่านระบบเครือข่ายอนิเทอร์เน็ต/ชำระค่าธรรมเนียมหอพัก 

 จะแจง้ใหท้ราบภายหลัง 
 

18. วันรายงานตัวเข้าหอพัก 

 จะแจง้ใหท้ราบภายหลัง  
                                                                     

19. วันเข้าร่วมโครงการเตรยีมความพร้อมด้านวชิาการและทักษะการใช้ชวีติในมหาวิทยาลัย        

     ของนิสติช้ันปท่ีี 1 

 จะแจง้ใหท้ราบภายหลัง 
 

20. วันเปดิภาคการศึกษาต้น ปกีารศึกษา 2564 

 วันที่ 28 มถิุนายน 2564 
 

 ประกาศ  ณ  วันที่  4  มนีาคม  พ.ศ. 2564                                                      
 

      

 

                                

                                           

 

 

 

 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ชลธดิา เทพหนิลพั) 

รองอธกิารบดฝ่ีายวชิาการและประกันคุณภาพ ปฏบิัติการแทน 

อธกิารบดมีหาวทิยาลัยพะเยา 

http://www.admission.up.ac.th/
http://www.reg.up.ac.th/
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แบบฟอร์มรับรองนักเรยีนสมัครเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

โครงการโควตาแหล่งฝกึ ประจำปกีารศึกษา 2564 

 

 

ขา้พเจา้ (ช่ือ-สกุล)................................................................................................ 

ตำแหน่ง...................................................................................................................... ขอรับรองว่า  

(    ) โรงพยาบาลแม่สาย 
 

เลขที่.........................ตำบล.......................................อำเภอ.................................

จังหวัด........................................ยินดีให้ นาย/นางสาว..................................................................

นักเรียนโรงเรียน..................................................ซึ่งอาศัยอยู่บ้านเลขที่......................หมู่ที่.............

ตำบล................................อำเภอ......................................จังหวัด................................................

สมัครเข้าโครงการโควตาแหล่งฝึกโรงพยาบาลแม่สาย เพื่อเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ปีการศึกษา 2564 ของมหาวิทยาลัยพะเยา โดยยินดีสนับสนุนทุนการศึกษาระหว่างเรียน 

จำนวน..................บาท /ปี /คน และหากหน่วยงานมีตำแหน่งบรรจุ /อัตราจ้างหน่วยงานยินดี  

ใหป้ฏบิัตงิานในตำแหน่งพยาบาลวชิาชีพ  

 

 

           ลงช่ือ........................................................... 

        (..........................................................)  

             วันที่…….....เดอืน...........................พ.ศ. 2564 

                                                                                         (ประทับตราชื่อส่วนราชการ) 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ: ผู้รับรองในแบบฟอร์มรับรองนักเรยีนฉบับนี้ ตอ้งเป็นผู้อำนวยการหรือเทยีบเท่า  

 

 



 
 

ประกาศมหาวทิยาลยัพะเยา 
เรื่อง การรับสมัครนักเรยีนเพื่อคัดเลอืกเขา้ศกึษาในมหาวทิยาลัยพะเยา  

ระดับปรญิญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก 

ประจำปกีารศกึษา 2564 (เพิ่มเตมิ ฉบับที่ 2) 
 

 

  

 ด้วยมหาวิทยาลัยพะเยา จะดำเนินการรับสมัครนักเรียนเพื่ อคัดเลือกเข้าศึกษา                

ในมหาวิทยาลัยพะเยา ระดับปริญญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก 

ประจำปกีารศกึษา 2564 (เพิ่มเตมิ ฉบับที่ 2) โดยมรีายละเอยีดดังต่อไปนี้ 
 

1. คุณสมบัตท่ัิวไปของผู้สมัคร 

ประเภทโควตาแหล่งฝึกโรงพยาบาลเวยีงป่าเปา้ 

ผู้สมัครตอ้งมภูีมลิำเนาอยู่ในเขต อำเภอเวยีงป่าเปา้ จังหวัดเชียงราย ไม่นอ้ยกว่า 1 ป ี
 

2. จำนวนรับ 

 มหาวิทยาลัยพะเยา เปิดรับสมัครนักเรียนเพื่อคัดเลือกเข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยพะเยา 

ระดับปริญญาตรี หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โครงการโควตาแหล่งฝึก ประจำปีการศึกษา 

2564 คอื ประเภทโควตาแหล่งฝึกโรงพยาบาลเวยีงป่าเปา้ จำนวน 1 คน 
 

 ประกาศ  ณ  วันที่  17  มนีาคม  พ.ศ. 2564                                                      
 

      

 

                                

                                           

 

 

 

 

 

 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ชลธดิา เทพหนิลพั) 

รองอธกิารบดฝ่ีายวชิาการและประกันคุณภาพ ปฏบิัติการแทน 

อธกิารบดมีหาวทิยาลัยพะเยา 
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แบบฟอร์มรับรองนักเรยีนสมัครเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

โครงการโควตาแหล่งฝกึ ประจำปกีารศึกษา 2564 

 

 

ขา้พเจา้ (ช่ือ-สกุล)................................................................................................ 

ตำแหน่ง...................................................................................................................... ขอรับรองว่า  

(    ) โรงพยาบาลเวยีงป่าเป้า 
 

เลขที่.........................ตำบล.......................................อำเภอ.................................

จังหวัด........................................ยินดีให้ นาย/นางสาว..................................................................

นักเรียนโรงเรียน..................................................ซึ่งอาศัยอยู่บ้านเลขที่......................หมู่ที่.............

ตำบล ................................อำเภอ ......................................จังหวัด ................................................

สมัครเข้าโครงการโควตาแหล่งฝึกโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า เพื่อเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ปีการศึกษา 2564 ของมหาวิทยาลัยพะเยา โดยยินดีสนับสนุนทุนการศึกษาระหว่างเรียน 

จำนวน ..................บาท /ปี /คน และหากหน่วยงานมีตำแหน่งบรรจุ /อัตราจ้างหน่วยงานยินดี  

ใหป้ฏบิัตงิานในตำแหน่งพยาบาลวชิาชีพ  

 

 

           ลงช่ือ........................................................... 

        (..........................................................)  

             วันที่…….....เดอืน...........................พ.ศ. 2564 

                                                                                         (ประทับตราชื่อส่วนราชการ) 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ: ผู้รับรองในแบบฟอร์มรับรองนักเรยีนฉบับนี้ ตอ้งเป็นผู้อำนวยการหรือเทยีบเท่า  
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