
                              
  
 

 
ใบสมัครงาน 

        ค าแนะน า   
       โปรดกรอกข้อความใหส้มบรูณค์รบถ้วน และแนบเอกสารการสมัครงาน ดงันี ้

       1. หลักฐานการศึกษา      2. ส าเนาทะเบียนบ้าน     3. บัตรประจ าตัวประชาชน  วันท่ี                                                                                    .ท 

       4. หลักฐานทางทหาร      5. รูปถ่าย 1 นิ้ว 2 รูป     ต าแหน่งท่ีต้องการ                                                              . 

ปร
ะว
ัติส่

วน
ตัว

 

 

 

ช่ือ นาย/นาง/นางสาว                                                   นามสกุล                                                 เพศ             ชาย          หญิง  น้ าหนัก           ก.ก. 
ส่วนสูง           ซม.  เกิด วัน/เดือน/ปี                                  อายุ           ปี  เช้ือชาต ิ                        สัญชาต ิ                        ศาสนา                        ร 
บัตรประจ าตัวประชาชนเลขท่ี                                                               วันออกบัตร                                   วันหมดอาย ุ                                      .  
ออกให้ ณ.                                                                           .                                                                        
ท่ีอยู่ปัจจุบันเลขท่ี                 หมู่               ซอย                                        ถนน                                        แขวง / ต าบล                                         . 
เขต / อ าเภอ                                           จังหวัด                                         รหัสไปรษณีย์                         โทรศัพท์                                              . 
 
 

ปร
ะว
ัติค

รอ
บค

รัว
 

 

 

ช่ือบิดา                                        นามสกุล                                        อาชีพ                             อาย ุ           ปี             มีชีวิตอยู่            ถึงแก่กรรม 
ช่ือมารดา                                     นามสกุล                                        อาชีพ                             อายุ            ปี             มีชีวิตอยู่            ถึงแก่กรรม  
มีพ่ีน้องร่วมบิดา มารดาเดียวกัน (รวมผู้สมัคร)                    คน  เป็นชาย                    คน  เป็นหญิง                    คน  ท่านเป็นคนท่ี                    .  
สถานภาพทางการสมรส             โสต              สมรส              หย่า              หม้าย  จ านวนบุตร            คน  เป็นหญิง             เป็นชาย           คน. 
ช่ือภรรยา / สามี                                                                                                         อาชีพ                                                อาย ุ                          ปี. 
สถานท่ีท างาน                                                                                                                                                        โทรศัพท์                                  . 
ช่ือผู้แนะน า                                                      อาชีพ                             สถานท่ีท างาน                                                                                         . 
                           

ทห
าร
  

 

   

     ผ่านการเกณฑ์ทหารแล้ว            ยังไม่ผ่านการเกณฑ์ทหาร            ได้รับการยกเว้น  เพราะ                                                                        . 
 
 

ปร
ะว
ัติก

าร
ศึก
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ระดับ 
 

 

สถานศึกษา 
 

 

ปีท่ีเริ่ม – ส าเร็จ 
 

 

คุณวุฒิ – สาขา 
 

 

เกรดเฉลี่ย 
 

ประถมศึกษา     

มัธยมศึกษา     

อาชีวศึกษา/ปวช.     

อนุปริญญา/ปวส.     

ปริญญา     

อื่นๆ     

ปร
ะว
ัติก

าร
ท า
งา
น 

 

สถานท่ีท างาน 
 

 

ต าแหน่ง 
 
 

 

วันท่ีเข้า 
 
 

 

วันท่ีออก 
 
 

 

เงินเดือน 
 
 

 

สาเหตุท่ีออก 
 
 

1.      

2.      

3.      
 

4.       

 

 

 

รูปถ่าย 1นิ้ว 

บริษัท โปร เซอร์วิส จ ากัด 

127/11 หมู่ 12 ซอยนวลจันทร์  ถนนรามอินทรา  แขวงคลองกุ่ม  เขตบึงกุ่ม  กรุงเทพฯ  10230 
TEL. 0-2949-9774-5  FAX. 0-2949-9776 
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พิมพ์ดีดไทย        .ค า/นาที   อังกฤษ        .ค า/นาที                                ภาษา (ระบุ)  ดี หรือ พอใช้ 
คอมพิวเตอร์ โปรแกรม                                        .                                องักฤษ   อา่น             พูด              เขียน            .  
                                                                            .                                 จีน           อ่าน             พูด             เขียน             .               
เครื่องคิดเลข (ระบุ ดี หรือ พอใช้)                        .                                อื่นๆ       อ่าน              พูด             เขียน            .               
ขับรถยนต์                                   ได้          ไม่ได ้
ขับรถจักรยานยนต์                      ได้          ไม่ได้                             งานอดิเรก                                                               .. 
ไปปฏิบัติงานต่างจังหวัด             ได้          ไม่ได้                              กีฬา                                                                        ..      
รถยนต์ส่วนตัว                             มี            ไม่มี                               ใบอนุญาตขับขี่รถยนต์เลขท่ี                                               .. 
รถจักรยานยนต์ส่วนตัว                มี            ไม่มี                               ใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์เลขท่ี                                  .. 

 
 

 

       ท่านเคยถกูจับ ควบคุม ถกูกักไว้ส าหรับการสอบสวน หรือถกูฟ้อง โดยเจ้าหน้าท่ีฝ่ายการปกครองบ้างหรือไม่             เคย         ไม่เคย 
       ท่านเคยถกูไลอ่อกจากงานโดยเหตุผลอย่างหน่ึงอย่างใดหรือไม่          เคย          ไม่เคย       
       ท่านเคยป่วยหนักในรอบ 5 ปี ท่ีผ่านมาหรือไม่          เคย          ไม่เคย 
       ท่านมีโรคประจ าตัวหรือไม่                                        มี             ไม่มี   ถา้มีโปรดระบุ                                                  .                      
 กรณีฉุกเฉินบริษัทสามารถติดต่อได้ท่ี ช่ือ                                                      ท่ีอยู ่                                                                                            . 
      โทรศัพท์                                                       . 
      โปรดบอกเงินเดือนท่ีท่านยินดีจะรับกับบริษัท ของเรา                         บาท ต่อเดือน 

 กรณีติดต่อเพ่ือสัมภาษณ์         ติดต่อข้าพเจ้าโดยตรง         ติดต่อบุคคลอื่น (ระบุช่ือ)                                                                                        . 
      สถานท่ีติดต่อ                                                                                                                                                โทรศัพท์                                               . 
   

   ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความท่ีได้ระบุไว้ข้างต้นนี้เป็นความจริง สมบูรณ์ และถูกต้องท่ีสุดเท่าท่ีข้าพเจ้าทราบและเชื่อม่ัน และท า 
ด้วยความซื่อสัตย ์

 

 

 

ลงช่ือผู้สมัคร.                                                . 
                     (                                               ). 

                                                               



ใบแสดงแผนที่ที่อยูพนักงาน 
 

ชื่อ/นามสกุล.........................................................ชือ่เลน..................................โทรศัพท.......................... 

ท่ีอยูปจจุบัน เลขท่ี................หมูท่ี....................ตรอก/ซอย............................ถนน.................................... 

ตําบล/แขวง....................................อําเภอ/เขต......................................จังหวัด....................................... 

สถานท่ีใกลบานท่ีสําคัญท่ีสังเกตไดคือ...................................................................................................... 

แผนท่ีสังเขป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(   ) บานสวนตวั  (   ) บานเชา  (   ) บานของบิดามารดา  (   )  บานของญาติ/เพ่ือน 
 

ชื่อสมาชิกในบานท่ีสามารถติดตอได 

 

ชื่อ..................................................โทรศัพท..................................เกีย่วของเปน.......................... 

ชื่อ..................................................โทรศัพท..................................เกีย่วของเปน.......................... 

ชื่อ..................................................โทรศัพท..................................เกีย่วของเปน.......................... 


	ใบสมัคร บริษัท โปร เซอร์วิส จำกัด (2)
	ใบแสดงแผนที่ที่อยู่พนักงาน

