
สมาคมมอนเทสซอริแห่งประเทศไทยจัดการอบรมเชิงปฏิบัติการ 
การจัดการเรียนรู้ระดับประถมศึกษามอนเทสซอริ 

การศึกษาเพื่อโลกใหม่  Education for a New World 
วิทยากร J Mckeever 
       AMI Director of Training  

อ. เจ แมคคเีวอร์ ผู้อำนวยการฝึก 
ระดับประถมศึกษา เอเอ็มไอ 

        วันที่ 26 – 30 กรกฎาคม และ  
              12-16 สิงหาคม 2566 

        เวลา 9.00 – 16.00 น 
สถานที่ ศูนย์พัฒนาการเรียนการสอน    
        ระบบมอนเทสซอริ กรุงเทพ 

โรงเรียนอนันตา 123 หมู่ 1 ซอยเลียบ
วารี 79, โคกแฝด, หนองจอก, กรุงเทพ 

ค่าลงทะเบียนรวมอาหารกลางวันและเครื่องดื่ม  
บุคคลทั่วไป 32,000 บาท  สมาชิกสมาคม 28,000 บาท  

โปรโมชั่น มาสามจ่ายสอง 
ติดต่อสอบถามเพิ่มเติมสำรองที่นั่ง โทร 087 003 5018  หรือ  02 186 0621  

ลงทะเบียน สมาคมมอนเทสซอริแห่งประเทศไทย  
ธนาคารกรุงไทย  เลขที่บัญชี 059 0 06403 7 

สมัครและส่งหลักฐานการจ่ายเงิน 
montessoriassothailand@gmail.com  

mailto:montessoriassothailand@gmail.com


MONTESSORI  
ASSOCIATION   

THAILAND 
            Application Form                    
                                 ใบสมคัร 

 
I apply for the MONTESSORI ELEMENTARY WORKSHOP; July 26-30 and August 12 -16, 2023.                                                                                        
 

ขา้พเจา้ขอสมคัร หลักสูตร การปฏิบัติการครูมอนเทสซอริระดบัประถมศึกษา  

                   วันที ่๒๖ - ๓๐ กรกฏาคม และ ๑๒ - ๑๖ สิงหาคม ๒๕๖๖ 

Name: ชื่อ  

 Surname: 
สกลุ  

 
Address: 
ท่ีอยู ่  

 
 

Phone Home:
โทรศพัทบ์า้น  

Work: 
ท่ีทาํงาน  

Mobile:
มือถือ  

 

Date of Birth:  
วนัเกิด  

Place of Birth:  
สถานที่เกิด  

Male/Female: 
เพศชาย/หญิง  

 

Country of Citizenship:
สญัชาติ  

Maiden Name: 
นามสกลุเดิม  

 

Email Address:   
 

Education การศึกษา     
 
 

Montessori 
Qualification  Institution Attended Attendance Year Competence Field Improving Field 

คุณวุฒิมอนเทสซอริ สถาบนัท่ีเรียน ปีท่ีเรียน           ดา้นท่ีชาํนาญ ดา้นท่ีตอ้งการปรับปรุง 
     

     

     
     
 

Other Studies: 
การศกึษาอื่นๆ  
 
Work สถานท่ีทาํงาน 
 

Current Employer: 
ปัจจุบนัสังกดัโรงเรียน  

Length of Employment: 
ระยะเวลาท่ีทาํงานมาแลว้  

 

Address:         
ท่ีอยูโ่รงเรียน  
 

 
 
I declare that the information supplied is true and correct. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่าขอ้มลูทัง้หมดเป็นความจริง 

Signature: ลงชื่อ  Date: วนัที ่  
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