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ใบสมัคร 
โรงเรียนวิถีพุทธชั้นนำ รุ่นที่ ๑๐ ปีการศึกษา ๒๕6๒
ข้อมูลทั่วไป
๑.ชื่อสถานศึกษา                                                                                                                            . 
สังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษา (สพป./ สพม.)                                                                                            .

เลขที่                      หมู่ที่             ถนน                         ตำบล/แขวง                  .อำเภอ/เขต                          .                                                          
จังหวัด                                     รหัสไปรษณีย์                           . โทรศัพท์                                                  .          
โทรสาร                                                           . E-mail :                                                                         . 
สมัครเข้าโครงการโรงเรียนวิถีพุทธเมื่อ พ.ศ.                                 สมัครทางเว็บไซต์เมื่อ พ.ศ.                             .                                                                                                     

๒.ชื่อผู้บริหาร                                                            .  ดำรงตำแหน่งที่โรงเรียนแห่งนี้  พ.ศ.                    .
เบอร์โทรศัพท์                                                            .  E-mail :                                                            .
วุฒิการศึกษา                                                            .  
๓.จำนวนครู/อาจารย์ ทั้งหมด                              คน   จำนวนนักเรียน                                     คน

๔.เปิดสอนระดับชั้นสูงสุด  
         (  ชั้นประถมศึกษา    
(  ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น     (  ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย     

๕.ชื่อผู้รับผิดชอบงานโครงการโรงเรียนวิถีพุทธ.                                                                                        . 
เบอร์โทรศัพท์                                                            .  E-mail :                                                            .
ตำแหน่ง                                                      อายุราชการ                ปี อายุตัว                       ปี

สอนวิชา                                                             ระดับชั้น                                                                    .
วุฒิการศึกษา                                                            .  
รับผิดชอบงานโครงการโรงเรียนวิถีพุทธตั้งแต่ พ.ศ.                                                     . 
( หากมีมากกว่า ๑ ท่านให้พิมพ์เพิ่ม   
( ขอความกรุณากรอกข้อมูลทั่วไปของโรงเรียนลงใน google form ตามคิวอาร์โค้ด อีกหนึ่งช่องทาง
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QR CODE เพื่อกรอกข้อมูลทั่วไปของโรงเรียน   
๖. กิจกรรม/ผลงานดีเด่น ของสถานศึกษาด้านที่เกี่ยวกับโรงเรียนวิถีพุทธ ปีการศึกษา ๒๕๕๙ – ๒๕๖๑ เขียนอธิบายโดยรวม ไม่เกิน ๕ กิจกรรม/โครงงาน/โครงการ พร้อมภาพ เอกสารประกอบอื่นๆ จำนวนรวม ๔ – ๘ หน้ากระดาษ A4                        ไม่ต้องมีภาคผนวก (แยกเป็น ๑ เล่ม)
๗. เอกสารแสดงแผนการสอน ที่แสดงถึงการบูรณาการพระพุทธศาสนาสู่การเรียนรู้ร่วมกับกลุ่มสาระการเรียนรู้อื่น ๆ 
ในระดับชั้นใดชั้นหนึ่ง ๑ คาบ ให้ครบทั้ง ๘ กลุ่มสาระ (ไม่เกิน ๓ หน้าต่อ ๑ กลุ่มสาระ) เพื่อพิจารณาการนำไปสู่การใช้จริง และแสดงให้เห็นวิธีจัดการเรียนรู้ที่ส่งเสริมการปฏิรูปการเรียนรู้แบบ Active Learning (แยกเป็น ๑ เล่ม โดยเย็บเล่ม
อย่างพอเพียง)
๘. ข้อมูลพระสอนศีลธรรม 
๙. แนบรายงานผลการประเมินตนเองของโรงเรียนในปีการศึกษา ๒๕๖๑ รอบ 9 เดือน และ/หรือ ๑๒ เดือน (พฤษภาคมและ/หรือ กันยายน ๒๕๖๑)  จากเว็บไซด์ www.vitheebuddha.com (ให้สั่ง print จากเว็บไซด์ได้)
๑๐. คำรับรอง/ข้อคิดเห็น 

๑) ขอรับรองว่า โรงเรียนมีคุณสมบัติครบตามเงื่อนไข  และข้อมูลการนำเสนอเพื่อพิจารณาคัดเลือกโรงเรียนวิถีพุทธ
ชั้นนำรุ่นที่ ๑๐ ในเอกสารฉบับนี้ เป็นความจริงทุกประการ
ลงชื่อ ....................................................................
           (                                                                  )
ตำแหน่ง ผู้บริหารโรงเรียน
.............../............................./...................
โทรศัพท์มือถือ...............................................................

โรงเรียนที่พร้อมจะรับรางวัลโรงเรียนวิถีพุทธชั้นนำรุ่นที่ ๑๐  ต้องมีความพร้อมในการพัฒนาต่อยอดให้เป็นโรงเรียน 
วิถีพุทธที่ยั่งยืน ตามข้อตกลงและเงื่อนไข ที่มจร. และ สพฐ. กำหนดอย่างต่อเนื่องต่อไป การรับรางวัลไม่ใช่จุดสุดท้าย
ของการพัฒนา  

๒)  ข้อคิดเห็นของผู้รับผิดชอบโครงการโรงเรียนวิถีพุทธ ประจำสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษา
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
ลงชื่อ .....................................................................
          (                                                                   )
ผู้รับผิดชอบโครงการโรงเรียนวิถีพุทธ ประจำสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษา.......................................................
.........../............................./...................
โทรศัพท์มือถือ.........................................................

๓)  ข้อคิดเห็นของผู้บริหารโรงเรียนวิถีพุทธชั้นนำรุ่นใดรุ่นหนึ่ง (รุ่นที่ ๑ – ๙)  (อาจไม่อยู่ในเขตพื้นที่การศึกษาเดียวกันก็ได้ )
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
ลงชื่อ .......................................................................
          (                                                                     )
ผู้บริหารโรงเรียนวิถีพุทธชั้นนำรุ่น .......... ปีการศึกษา...........................
.........../............................./...................
โทรศัพท์มือถือ.........................................................

๔)  ข้อคิดเห็นของ ผู้ทรงคุณวุฒิ
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
.                                                                                                                                                                         .
 



      ลงชื่อ .................................................................ผู้ทรงคุณวุฒิ
           (                                                   )
ตำแหน่ง.........................................................................
.........../............................./...................
โทรศัพท์มือถือ.........................................................
_____________________________________________________________________________

หมายเหตุ  
 
๑. โรงเรียนที่สนใจสมัครเข้ารับการคัดเลือก ให้จัดทำใบสมัคร (ข้อ 1 – 5 และ 10) และเอกสารประกอบข้อ ๖ – ๙ โดยเย็บเล่มอย่างพอเพียง ส่งไปรษณีย์ลงทะเบียนเอกสารทุกฉบับ ไปยัง มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ภายในวันที่ ๓๐ มิถุนายน ๒๕๖๒ (พิจารณาจากตราประทับไปรษณีย์)  จ่าหน้าซองถึง


พระมหาวิชาญ  สุวิชาโน  (สมัครโรงเรียนวิถีพุทธชั้นนำ รุ่นที่ ๑๐ ปีการศึกษา ๒๕๖๒)     


ส่วนวางแผนและพัฒนาการอบรม สถาบันวิปัสสนาธุระ


อาคารหอฉัน ชั้น ๓ 



มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย  


อำเภอวังน้อย จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ๑๓๑๗๐  

2. สอบถาม รายละเอียด เพิ่มเติมที่ 

1) พระณรงค์เดช อธิมุตฺโต (มจร)

โทร ๐๘๑ ๔๔๖ ๕๐๙๕,๐๙๘ ๔๑๓ ๐๔๘๓ 


Email : stain2548@homail.com

ID Line : narongdech2540  

เว็บไซด์ www.vitheebuddha.com  


2) นางสาวราตรี รัตนโสภา (มจร)

โทร ๐๘๖ ๓๖๖ ๒๙๖๙

ID Line : ๐๘๖ ๓๖๖ ๒๙๖๙

3) นางสาวชวิกานต์ แจ่มจันทร์  (สพฐ.)  


โทร  ๐๘๓ ​๖๕๒​ ๓๐๘๘  และ  ๐๒ ๒๘๘ ๕๘๘๙


..........................................................................................................................
QR CODE พระณรงค์เดช








๑

