
คู่มือการขอบรรพชาอุปสมบท 
 

ที ่ ขั้นตอนการดำเนินการ ผู้ดำเนินการ 
๑. ผู้มีความประสงค์ขอบรรพชาอุปสมบทติดต่อ ณ วัดหรือพระอุปัชฌาย์

พร้อมใบสมัครบรรพชาอุปสมบทและเอกสารประกอบพร้อมลง 
ลายมือชื่อให้ครบถ้วน 

ผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท 

๒. การตรวจสอบคุณสมบัติของผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท  
 -พิจารณาจากหลักเกณฑ์ที่กำหนดไว้ในกฎมหาเถรสมาคม ฉบับที่ ๑๗ 

(พ.ศ.๒๕๓๖) ว่าด้วยการแต่งตั้งถอดถอนพระอุปัชฌาย์และหลักเกณฑ์
อ่ืนที่เกี่ยวข้อง 

พระอุปัชฌาย์ 

-ผู้ขอบรรพชาอุปสมบท ต้องผ่านการตรวจสารเสพติด ตรวจโรคติดต่อ
ร้ายแรงและรับรองผลการตรวจฯ จากโรงพยาบาลของรัฐ 

ผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท 

-ผู ้ขอบรรพชาอุปสมบท ต้องได้รับการรับรองความประพฤติจาก
ผู้ปกครองท้องที่ (นายอำเภอ,ผู้ใหญ่บ้าน,กำนัน หรือตำแหน่งอ่ืน ๆ  
ผู้มีอำนาจในการรับรองบุคคล) ในใบขอบรรพชาอุปสมบท 

ผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท 
และผู้รับรอง 

-ผู้ขอบรรพชาอุปสมบท ต้องได้รับการรับรองประวัติบุคคล 
(จากเลขประจำตัวประชาชน ๑๓ หลัก) โดย สำนักงานตำรวจแห่งชาติ  
 การดำเนินการ 
๑)ให้เจ้าอาวาสหรือพระอุปัชฌาย์มีหนังสือแจ้งสำนักงาน
พระพุทธศาสนาแห่งชาติ หรือสำนักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดพ้ืนที่
เพ่ือขอให้ตรวจประวัติบุคคลผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท 
๒)สำนักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ หรือสำนักงานพระพุทธศาสนา
จังหวัดพ้ืนที่ มีหนังสือแจ้งสำนักงานตำรวจแห่งชาติ 
เรียน ผู้บัญชาการตำรวจแห่งชาติ (ผ่าน  ผู้บังคับการกองทะเบียน 
ประวัติอาชญากร) เพ่ือตรวจสอบประวัติบุคคล โดยใช้เลข 
ประจำตัวประชาชน ๑๓ หลัก เมื่อสำนักงานตำรวจแห่งชาติ 
ตรวจสอบประวัติบุคคลแล้ว แจ้งให้ พศ. หรือ พศจ. ทราบ 
เพ่ือจะได้แจ้งผลการตรวจประวัติบุคคลให้เจ้าอาวาสหรือ 
พระอุปัชฌาย์ทราบอีกครั้ง 

เจ้าอาวาส/พระอุปัชฌาย์ 
สำนักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ 
สำนักงานพระพุทธศาสนาจังหวัด 
สำนักงานตำรวจแห่งชาติ 

๓. บรรพชาอุปสมบท ตามหลักพระธรรมวินัยจารีตประเพณี 
ทางพระพุทธศาสนา และอบรมหลักสูตรระยะเวลา ๑๕ วัน  
หรือ ๓๐  วัน  ตามมติมหาเถรสมาคม 

พระอุปัชฌาย์/ผู้ขอรับการบรรพชา
อุปสมบท 

หมายเหตุ  การดำเนินการตามแนวทางตรวจสอบคุณสมบัติของผู้บรรพชาอุปสมบท ให้พิจารณาตามความเหมาะสม 
ตามมติมหาเถรสามคม ครั้งที่ ๑/๒๕๖๒ มติที่ ๘/๒๕๖๒ เมื่อวันที่ ๑๐ มกราคม ๒๕๖๒ และมติมหาเถรสมาคม 
ครั้งที่ ๒๘/๒๕๖๐ มติที่ ๖๘๘/๒๕๖๐ เมื่อวันที่ ๓๐ พฤศจิกายน ๒๕๖๐ 

 
 
 
 
 



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

 
เรื่อง การตรวจประวัติของผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบท 

เจริญพร   ผู้อำนวยการสำนักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดพะเยา 

สิ่งที่ส่งมาด้วย  แบบฟอร์มที่ใช้ในการตรวจสอบประวัติด้วยชื่อและชื่อสกุล     จำนวน   ๑  ชุด 

  ด้วย มหาเถรสมาคม ในการประชุมครั้งที่ ๒๘/๒๕๖๐ มติที่ ๖๘๘/๒๕๖๐  เมื่อวันที่  ๓๐ พฤศจิกายน 
๒๕๖๐  มีมติให้พระสังฆาธิการและพระอุปัชฌาย์เพ่ิมความเข้มงวดกวดขันในการคัดกรองผู้เข้าบรรพชาอุปสมบท ทั้งนี้ 
ผู้อำนวยการสำนักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ ได้หารือกับผู้แทนสำนักงานตำรวจแห่งชาติ ให้มีการตรวจประวัติบุคคล
ของผู้ประสงค์จะขอบรรพชาอุปสมบทเป็นพระภิกษุ 
  อาตมภาพ...........................................(ชื ่อเจ้าอาวาส)....ในฐานะเจ้าอาวาสวัด................  
(ชื ่อวัดที ่ผ ู ้บวชจะพำนัก)............................................./หรือ.................................................. ....(ชื ่อพระ
อุปัชฌาย์).................วัด...............................................(ชื่อวัดพระอุปัชฌาย์).......................................ผู้เป็นอุปัชฌาย์   
ขอให้ท่านนำส่งข้อมูลเลขประจำตัวประชาชน ๑๓ หลัก ของผู้ขอรับการบรรพชาอุปสมบทให้กับสำนักงานตำรวจ
แห่งชาติ เพื่อตรวจประวัติบุคคล ผลเป็นประการใด  ขอให้แจ้งยังอาตมภาพ  เพื่อเป็นข้อมูลในการพิจารณารับเข้า
บรรพชาอุปสมบทต่อไป 
  เจริญพรมาเพ่ือขอได้ดำเนินการต่อไปด้วย จักเป็นที่อนุโมทนายิ่ง 
 
       ขอเจริญพร 
 
 
 
                 (......................................... ....) 
                                                    ตำแหน่ง.......................เจ้าอาวาส/พระอุปัชฌาย์ 
 
โทร...................................................  
หมายเหตุ  :  โปรดกรอกข้อมูลในแบบฟอร์มที่กำหนดให้ครบถ้วนและรับรองข้อมูลทุกครั้ง และเพ่ือความสะดวก 
รวดเร็ว โปรดประสานกับ พศจ. ส่งข้อมูลประวัติบุคคลทางอีเมลของ พศจ. โดยถ่ายภาพหรือสแกนหนังสือนำส่ง 
พร้อมแนบไฟล์แบบฟร์ม (Excel) และส่งฉบับจริงให้ภายหลัง 
 
 
 
 
 
 
 

 



           ตามมติมหาเถรสมาคมแบบใหม่การบวชให้เจ้าอาวาสวัดเป็นผู้ทำการบรรพชา
อุปสมบทเอง เอกสารเก็บไว้ที่วัด  แล้วรวบรวมการถ่ายเอกสารใบขอบรรพส่งเจ้าคณะ
อำเภอท่านจะได้รับทราบว่าเจ้าอาวาสได้ทำการบรรพชาอุปสมบททั ้งหมด 1 เดือน                 
เป็นจำนวนก่ีรูป 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



เขียนที่  วัด............................................................... 
วันที่ ...............เดือน...............................พ.ศ............ 

เรื่อง    การขอบรรพชาอุปสมบท 
นมัสการ...................................................................................  
สิ่งที่ส่งมาด้วย  ๑.แบบคำร้องขอบรรพชาอุปสมบท    จำนวน   ๒  ฉบับ 
  ๒. สำเนาทะเบียนบ้าน     จำนวน   ๒  ฉบับ 
  ๓.สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน    จำนวน   ๒  ฉบับ 
  ๔.ใบตรวจเลือดพร้อมสำเนา    จำนวน   ๒  ฉบับ 
  ๕.ใบรับรองแพทย์พร้อมสำเนา    จำนวน   ๒  ฉบับ 
  ๖.สำเนาบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐ(ผู้รับรอง)  จำนวน   ๒  ฉบับ 
 

  ข้าพเจ้า...............................................เชื้อชาติ..................ศาสนา.....................อาชีพ..................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.....................หมู่ที่.................ถนน...............ตำบล.................อำเภอ.................จงัหวัด.......................ขอยื่น
คำร้องขอบรรพชาอุปสมบทต่อ ผู้อำนวยการสำนักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดพะเยา ว่าข้าพเจ้ามีความเลื่อมใส ศรัทธา
ท ี ่ จ ะขอบรรพชาอ ุ ปสมบท  ในพระพ ุ ทธศาสนา  ณ  ว ั ด . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ต ำบล . . . . . . . . . . . . . . . . .  
อำเภอ......................จังหวัด................ ...ในวันที่.........เดือน............... .........พ.ศ...............และมีกำหนดลาสิกขา  
ในวันที่.........เดือน........................พ.ศ............... .............. 

  ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติตามข้อ 13 แห่งกฎมหาเถรสมาคม ฉบับที่ 17 พ.ศ. 2536 ว่าด้วยการแต่งตั้ง
ถอดถอนพระอุปัชฌาย์ ตามเอกสารที่แนบถวายมาพร้อมนี้ 

  จึงนมัสการมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

                   ขอนมัสการด้วยความเคารพ/ด้วยความเคารพอย่างสูง 

 

                   ........................................................ 
               (.................................................................)  
เรียน  เจ้าคณะอำเภอ.................................................  
 ด้วย.................................................................ม ีความประสงค์จะขอบรรพชาอุปสมบท ณ วัด
......................................ตำบล............................อำเภอ.................. ...........จังหวัด..................ในวันที่.........เดือน
...............................พ.ศ...............และมีกำหนดลาสกิขา ในวันที่.........เดือน........................พ.ศ.................. 
 ได้ตรวจสอบเอกสารหลักฐานแล้วพบว่า เป็นบุคคลที่มีคุณสมบัติตามข้อ 13 แห่งกฎมหาเถรสมาคม ฉบับที่ 
17 พ.ศ. 2536 ว่าด้วยการแต่งตั้งถอดถอนพระอุปัชฌาย์ 
 เห็นสมควรรวบรวมคำร้องและเอกสารหลักฐานตามสิ่งที่ส่งมาด้วย ต่อไป 
   

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



                                  หนังสือรับรองบุคคล 
 
        วันที่...........เดือน................................พ.ศ.................. 
 
 
  ข้าพเจ้า......................................................................................อายุ.................................ป ี
อยู่บ้านเลขที่......................หมู่ที่.........................ตำบล...........................อำเภอ............................................. 
จังหวดั........................................รหัสไปรษณีย์.............................โทร........................................................... 
อาชีพ............................................................สถานที่...................................................................................... 
 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า เป็นผูเ้ลื่อมใสในพระพุทธศาสนา และเปน็ผู้ขอบรรพชาอุปสมบทจริง 
และยินยอมใหด้ำเนินการตรวจสอบประวตัิจากเลขประจำตัวประชาชน ๑๓ หลัก ได้ 
 
 
 
         ลงชื่อ 
                                                                    (..........................................................) 
          โทร................................................................ 
 
 
 
แนบสำเนาบตัรประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 



แบบคำร้องขอบรรพชาอุปสมบท 
                                                                เขียนที่  วัด .............................................................. 

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

              ข้าพเจ้า...........................................................................เกิดวันที่....................... .......................เชื้อ
ชาติ....................ศาสนา.................จบการศึกษาระดับ.................................อาชีพ............................................บิดาชื่อ
....................................................มารดาชื่อ.......................................อยู่บ้านเลขท่ี................หมู่ที่......... ......ถนน..............
ตำบล.........................................อำเภอ..............................................จังหวัด............. ........................เบอร์โทรศัพท์ที่
ติดต่อได้...............................................ขอยื่นคำร้องต่อเจ้าอาวาสวัด.................................พระอุปัชฌาย์วัด
...............................................ดังข้อความต่อไปนี้ 

             ข้าพเจ้ามีความเลื่อมใส ศรัทธาที่จะขอบรรพชาอุปสมบท ในพระพุทธศาสนา ณ วัด................... 
ตำบล.................อำเภอ..................จังหวัด..................ซึ่งจะอุปสมบทในวันที่.............เดือน................................พ.ศ
.....................ถึงวันที่.........เดอืน........................พ.ศ..................และข้าพเจ้าขอรับรองว่า 
 ๑. ข้าพเจ้ามีภูมิลำเนาอยู่ในเขต/ตำบลหรืออำเภอที่จะบวช มีหลักฐาน มีอาชีพชอบธรรม หรือแม้มีภูมิลำเนา 
อยู่ในเขตอ่ืน แต่เมื่อสอบสวนแล้วปรากฎว่า เป็นผู้มีหลักฐาน อาชีพชอบธรรมมีที่อยู่เป็นหลักแหล่งไม่เป็นคนจรจัด 
 ๒. เป็นสุภาพชน มีความประพฤติดี ประพฤติชอบ ไม่มีความประพฤติเสียหาย เช่น ติดสุรายาเสพติด 
 ๓. มีความรู้ อ่าน และเขียนหนังสือไทยได้ และสามารถกล่าวคำขออุปสมบทได้ด้วยตนเองและถูกต้องไม่วิบัติ 
 ๔. เป็นผู้ปราศจากบรรพชาโทษ มีร่างกายสมบูรณ์ บำเพ็ญกิจได้ ไม่เป็นคนชรา ไร้ความสามารถ หรือทุพพล
ภาพหรือพิกลพิการ ไม่เป็นผู้ทิฏฐิวิบัติ 
 ๕. มีสมณบริขารครบถ้วน และถูกต้องตามพระธรรมวินัย 
 ๖. ไม่เป็นคนทำความผิดหลบหนีอาญาของแผ่นดิน 
 ๗. ไม่เป็นคนหลบหนีราชการ และไม่เป็นคนต้องหาในคดีอาญา 
 ๘. ไม่เป็นคนเคยถูกตัดสิน จำคุกโดยฐานเป็นผู้ร้ายสำคัญ 
 ๙. ไม่เป็นคนถูกห้ามอุปสมบท โดยเด็ดขาดทางพระพุทธศาสนา 
 ๑๐.ไม่เป็นโรคติดต่อเป็นที่น่ารังเกียจ เช่น วัณโรคระยะอันตราย ฯลฯ 
 
        ขอแสดงความนับถือ 
 
         ............................................................ 
       (...............................................................) 
ความเห็นของนายกเทศมนตรี / กำนัน / ผู้ใหญ่บ้าน
.......................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................... 
 
                                                                         ลงชื่อ........................................................ ......... 
                                                                               (.............................................................) 
         ตำแหน่ง............................................................... 

ผู้รับรอง 


