
กรุณาส่งใบสมัครและส าเนาบัตรประชาชนมาที ่ 
สมาคมกฬีาเพาะกายและฟิตเนสแห่งประเทศไทย 
เลขท่ี 286 การกีฬาแห่งประเทศไทย อาคารเฉลมิพระเกียรติ ช้ัน 19  
ถนนรามค าแหง หัวหมา บางกะป ิกรุงเทพฯ 10240  
หรือ E-mail: reg.tbpa@gmail.com 

 
 

ใบสมัครเข้าร่วมกิจกรรม “เพาะกายวัยเกษียณ อย่างพอเพียงแบบของฉัน” 
สมาคมกีฬาเพาะกายและฟิตเนสแห่งประเทศไทย 

 
วันที่............เดือน.............................พ.ศ................. 

 
ชื่อ-สกุล 
(ภาษาไทย).................................................................................................................... ......................... 
วัน เดือน ปีเกิด ........................................................................................ ............................................. 
ที่อยู่เลขที่..............หมู่ที่................ซอย..........................................ถนน........................... ...................... 
ต าบล/แขวง.................................................................อ าเภอ/เขต........................................................ 
จังหวัด......................................................................รหัสไปรษณีย์.................................... .................... 
โทรศัพท์..............................................................โทรสาร.......................................................................  
โทรศัพท์มือถือ.....................................................E-mail................................................................... .... 
 
ข้าพเจ้ามีความประสงค์สมัครเข้าร่วมกิจกรรม“เพาะกายวัยเกษียณ อย่างพอเพียงแบบของฉัน” 
**กรุณาแนบส าเนาบัตรประชาชนของผู้สมัครมาด้วย** 
***หมดเขตรับสมัครวันที่ 10 เดือนเมษายน พ.ศ.2562*** 
 
 

ลงชื่อ...................................................... 
(......................................................) 

 
 
 
 

 

 
ติดรูปถ่าย 


