
 
เลขที ่ วนัที ่
Ref. Number ........................................................................ Date ........................................................................ 
โปรดเขียนข้อความลงในใบสมัครให้ครบถ้วน  Please fill this form in complete. 

ต ำแหน่งงำนที่ต้องกำรสมัคร 
Position Applied  1. ........................................................................................ 2. ......................................................................................
เงินเดือนที่ต้องการ   บาท/เดือน วนัที่พร้อมจะเร่ิมงานได้ 
Expected Salary  ..................................................................... Bht./Month  Starting Date ...................................................................... 

ช่ือ-สกุล นาย/นาง/นางสาว 
Name Mr./Mrs./Miss  ............................................................................................... ............................................................................................... 

ภาษาไทย Thai Language ภาษาองักฤษ English Language 
ที่อยูท่ี่สามารถติดตอ่ได้ ....................................................................................................................................................................................................... 
โทรศพัท์   มือถือ   อีเมล์ 
Telephone No. ......................................  Mobile Phone No. ......................................... E Mail Address  .............................................................................. 
วนั/เดือน/ปีเกิด อาย ุ ภมิูล าเนา น า้หนกั กก. สว่นสงู ซม. 
Date of Birth ................................... Age ....................... Place of Birth ............................ Weight ............................ kg. Height .............................. cm. 
เชือ้ชาติ สญัชาต ิ   ศาสนา กรุ๊ปเลือด 
Race ............................................................ Nationality .................................................. Religion ........................................ Blood Group …………...... 
บตัรประชาชนเลขที ่ วนัหมดอาย ุ สถานที่ออกบตัร 
Identity Card No.  .......................................... Expiry Date ................................................................. Issued By ............................................................... 
สถานภาพทางทหาร  ได้รับยกเว้น  ยงัไมผ่่านการเกณฑ์ทหาร  เรียนรักษาดินแดน  รับราชการทหารแล้ว 
Military Status Exempted Non Exempted Territorial Degree Student Date Entered Service 
สถานภาพการสมรส  โสด             สมรส (จดทะเบียน)       สมรส (ไมจ่ดทะเบียน)  แยกกนัอยู ่  หม้าย   หยา่ 
Marital Status Single Married (Register) Married (unregistered)       Separated Widowed  Divorced 
บิดา/มารดา  อยูร่่วมกนั  แยกกนัอยู ่  หยา่  (บิดา/มารดา) ถึงแก่กรรม 
Parent Live Together Separated Divorced (Father/Mother) Died 
บคุคลที่สามารถตดิตอ่ได้กรณีเร่งดว่น ชื่อ ความสมัพนัธ์ 
In case of emergency please contact  Name .............................................................................. Relations .................................................................... 
ที่อยู ่ โทรศพัท์ 
Address ............................................................................................................................................ Telephone No. ........................................................... 

รำยละเอียดครอบครัว 
Family Details 

ช่ือ-นำมสกุล 
First Name-Last Name 

อำยุ 
Age 

อำชีพ/ต ำแหน่ง 
Occupation/Position 

ที่อยู่ /สถำนที่ท ำงำน 
Address/Office Address 

โทรศัพท์ 
Telephone No. 

บิดา 
Father 
มารดา 
Mother 
พี่น้อง ................ คน 
No.of Brother/Sister 

1. 

(ทา่นเป็นคนที่ .............) 
You are number 

2. 

3. 

ภรรยา/สามี 
Wife/Husband 
จ านวนบตุร/ธิดา คน 
No. of Children ............................. Persons 

ติดรูปถ่าย 
Photo

แบบฟอรม์ใบสมคัรงาน (APPLICATION FORM) 

บริษัท ทิพย์พลงั จํากดั (สํานกังานใหญ่) 325 ม.4 ต.ในคลองบางปลากด อ.พระสมทุรเจดีย์ จ.สมทุรปราการ 10290

Tippalang Co.,Ltd. Head Offoce 325  M.4 Ban Naikhlongbangplakot Prasamudjade Samudpakan 10290 

Tel:+669-5874-1014 Fax.:+662-0015-95 MB :08-6510-3162



ประวัติกำรศึกษำ 
Education Background 

ระดับกำรศึกษำ 
Level 

ช่ือสถำบันกำรศึกษำ/ที่ตัง้ 
Institute/Location 

วุฒิที่ได้รับ 
Degree/Certificate 

สำขำ 
Major 

ตัง้แต่ พ.ศ. 
From Date 

ถึง พ.ศ. 
To Date 

คะแนนเฉล่ีย 
G.P.A. 

ประถมศกึษา 
Primary School 
มธัยมศกึษา 
Secondary School 
ปวช. 
Vocational 
ปวท./ปวส. 
Diploma 
ปริญญาตรี 
Bachelor 
ปริญญาโท 
Master 
อ่ืน ๆ 
Other 

 ปัจจบุนัก าลงัศกึษาตอ่ในระดบั ชื่อสถาบนัการศกึษา สาขา 
Level of Present Study .............................................................. Institute .......................................................... Major ................................................. 

 ภาคปกต ิ  ภาคค ่า  อ่ืน ๆ คาดวา่จะจบปี 
Day Time Course Evening Course Other ....................................................... Expected Graduation ........................ 

ประวัติกำรฝึกอบรม/ดูงำน/ฝึกงำน 
Job Training/Inspection/Apprenticeship 

ช่ือหลักสูตร 
Course 

สถำบัน 
Institute 

วุฒิที่ได้รับ 
Degree/Certificate 

ระยะเวลำ 
Period 

ควำมสำมำรถทำงภำษำ 
Language Ability 

ภำษำต่ำงประเทศ 
กำรพูด 

Speaking 
กำรเขียน 
Writing 

ควำมเข้ำใจ 
Understanding 

Language ดี 
Good 

พอใช้ 
Fair 

เล็กน้อย 
Poor 

ดี 
Good 

พอใช้ 
Fair 

เล็กน้อย 
Poor 

ดี 
Good 

พอใช้ 
Fair 

เล็กน้อย 
Poor 

1. ไทย
(Thai)

2. องักฤษ
(English)

3. อ่ืน ๆ
(Others) .................................... 

ควำมสำมำรถพิเศษ 
Special Ability 

พิมพ์ดีด 
Typing 

คอมพิวเตอร์ 
Computer 

อื่น ๆ 
Others 

ไทย ค า/นาท ี
Thai wpm. 
องักฤษ ค า/นาท ี
English wpm. 
ขบัรถยนต์  ได้  ไมไ่ด้ 
Drive Car Yes No 
ขบัรถจกัรยานยนต์  ได้  ไมไ่ด้ 
Ride Motorcycle Yes No 

มีรถยนต์สว่นตวั  มี  ไมมี่ 
Own a car Yes No 
มีรถจกัรยานยนต์  มี  ไมมี่ 
Own a motorcycle Yes No 

ใบอนญุาตขบัข่ี  มี เลขที่  ไมมี่ 
Driving License Yes No. .................................  No 
ใบอนญุาตขบัข่ี  มี เลขที่  ไมมี่ 
Driving License Yes No. .................................  No 



ประสบกำรณ์กำรท ำงำน (เร่ิมจำกงำนปัจจุบันแล้วย้อนหลังไปตำมล ำดับ) 
Working Experience (Start with your present and previous positions) 
1. ช่ือบริษัท

Company's Name
 ประเภทธุรกิจ 
 Type of Business 

ที่อยู ่ โทรศพัท์ 
Address Telephone No. 
ลกัษณะงานที่รับผิดชอบโดยยอ่ 
Brief Responsibility 

วนัเร่ิมงาน ถึง 
Date Employed To 

ต าแหน่งแรกเข้า 
First Position 

ต าแหน่งสดุท้าย 
Last Position 

เงินเดือนแรกเข้า บาท/เดือน 
Starting Salary Bht./Month 

เงินเดือนสดุท้าย บาท/เดือน 
Last Salary Bht./Month 

รายได้อ่ืน ๆ บาท/เดือน 
Other Benefits Bht./Month 

เหตผุลที่ออกจากงาน 
Reason For Leaving 
2. ช่ือบริษัท

Company's Name
 ประเภทธุรกิจ 
 Type of Business 

ที่อยู ่ โทรศพัท์ 
Address Telephone No. 
ลกัษณะงานที่รับผิดชอบโดยยอ่ 
Brief Responsibility 

วนัเร่ิมงาน ถึง 
Date Employed To 

ต าแหน่งแรกเข้า 
First Position 

ต าแหน่งสดุท้าย 
Last Position 

เงินเดือนแรกเข้า บาท/เดือน 
Starting Salary Bht./Month 

เงินเดือนสดุท้าย บาท/เดือน 
Last Salary Bht./Month 

รายได้อ่ืน ๆ บาท/เดือน 
Other Benefits Bht./Month 

เหตผุลที่ออกจากงาน 
Reason For Leaving 
3. ช่ือบริษัท

Company's Name
 ประเภทธุรกิจ 
 Type of Business 

ที่อยู ่ โทรศพัท์ 
Address Telephone No. 
ลกัษณะงานที่รับผิดชอบโดยยอ่ 
Brief Responsibility 

วนัเร่ิมงาน ถึง 
Date Employed To 

ต าแหน่งแรกเข้า 
First Position 

ต าแหน่งสดุท้าย 
Last Position 

เงินเดือนแรกเข้า บาท/เดือน 
Starting Salary Bht./Month 

เงินเดือนสดุท้าย บาท/เดือน 
Last Salary Bht./Month 

รายได้อ่ืน ๆ บาท/เดือน 
Other Benefits Bht./Month 

เหตผุลที่ออกจากงาน 
Reason For Leaving 
4. ช่ือบริษัท

Company's Name
 ประเภทธุรกิจ 
 Type of Business 

ที่อยู ่ โทรศพัท์ 
Address Telephone No. 
ลกัษณะงานที่รับผิดชอบโดยยอ่ 
Brief Responsibility 
วนัเร่ิมงาน ถึง 
Date Employed To 

ต าแหน่งแรกเข้า 
First Position 

ต าแหน่งสดุท้าย 
Last Position 

เงินเดือนแรกเข้า บาท/เดือน 
Starting Salary Bht./Month 

เงินเดือนสดุท้าย บาท/เดือน 
Last Salary Bht./Month 

รายได้อ่ืน ๆ บาท/เดือน 
Other Benefits Bht./Month 

เหตผุลที่ออกจากงาน 
Reason For Leaving 



โปรดให้ช่ือและที่อยู่ของบุคคลที่สำมำรถอ้ำงอิงถึงควำมสำมำรถของท่ำนได้ 
Please give name and address only those who have known you in a professional ability. 

ชื่อ-นามสกลุ 
Name-Surname 

ต าแหน่ง 
Position 

ที่อยู/่สถานที่ท างาน 
Address/Office Address 

โทรศพัท์ 
Telephone No. 

ข้อมูลอ่ืน ๆ 
Others 
1. ทา่นมีความบกพร่องของร่างกาย หรือเป็นโรคติดตอ่เรือ้รังที่เป็นอปุสรรคตอ่การท างานหรือไม่

Do you have any physical handicaps, chronic diseases or other disabilities?
 ไมมี่  มี ระบ ุ

No Yes Specify …………………………………………………………………………………………….…………………… 
2. ทา่นเคยเจ็บป่วยหรือได้รับอบุตัิเหตจุนต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลหรือไม่

Have you ever been hospitalized because of serious illness or accident? 
 ไมเ่คย  เคย ระบ ุ

No Yes Specify …………………………………………………………………………………………….…………………… 
3. สขุภาพโดยทัว่ไปของทา่น

General condition of your health? 
 ดีเลิศ  ดี  พอใช้  ไมด่ี 

Excellent Good Fair Poor 
4. ทา่นเคยถกูศาลพิพากษาให้เป็นบคุคลล้มละลาย หรือเคยท าผิดทางอาญาหรือไม่

Have you ever been any legal action taken against you? 
 ไมเ่คย  เคย ระบ ุ

No Yes Specify …………………………………………………………………………………………….…………………… 
5. ทา่นเคยถกูให้ออกจากงานด้วยกรณีใด ๆ หรือไม่

Have you ever been terminated for any reason? 
 ไมเ่คย  เคย ระบ ุ

No Yes Specify …………………………………………………………………………………………….…………………… 
6. ทา่นมีเพ่ือนหรือญาติที่ท างานที่บริษัทนีห้รือไม่

Have you any friends or relative employed here? 
 ไมมี่  มี ระบ ุ

No Yes Specify …………………………………………………………………………………………….…………………… 

บนัทกึเพ่ิมเติมซึง่ทา่นคิดวา่จะเป็นประโยชน์ตอ่การสมคัรงาน 
Additional information which you considered to be beneficial to application. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
ข้าพเจ้าขอรับรองวา่ข้อความข้างต้นและหลกัฐานตา่งๆ ถกูต้องและเป็นความจริงทกุประการ ข้าพเจ้ายินดีให้บริษัทสอบประวตัิเก่ียวกบัตวัข้าพเจ้าได้ และหากข้าพเจ้า
ได้รับการพิจารณาเข้าท างาน และบริษัทตรวจสอบวา่ข้อความที่ให้ไว้ไมต่รงกบัความจริง ข้าพเจ้ายินดีให้บริษัทยกเลิกสญัญาจ้างของข้าพเจ้าทนัที โดยข้าพเจ้าจะไม่
เรียกร้องคา่สินไหมทดแทนหรือเงินชดเชยใดๆ ทัง้สิน้จากบริษัท 
I certify that my answers or evidences are true.  I understand that any incorrect, incomplete, or false statement of information furnished by me will be 
considered as just cause for rejection of this application or dismissal from employment without any compensation of severance pay whatsoever. 

ลงช่ือ ผู้สมคัร 
Signature …………………........................…................ Applicant 

(…………………......................…................) 
วนัที ่
Date ………………/………………/……………… 

7. ทา่นสบูบหุรี�หรือไม ่ 

Do you smoke or not?  
 ไม่สบู  สบู 

No Smoke Yes Smoke

ทา่นดื�มสรุาหรือไม่
Do you drink alcohol?

 ไม่ดื�ม  ดื�ม 
No Drink Yes Drink



ส ำหรับบริษัท (For Company Use Only) 

ส่วนที่ 1 หลักฐำนกำรประกอบกำรสมัคร ( ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ตรวจสอบเอกสำรผู้สมัคร ) 
   รูปถ่ำยหน้ำตรงขนำด 1” จ ำนวน 2 รูป      ส ำเนำทะเบียนบ้ำน      ส ำเนำบัตรประชำชน 
  ใบรับรองกำรศกึษำ           ใบผ่ำนกำรทหำร      ทะเบียนสมรส 
  ใบสูตบัิตรของบุตร           ใบขับข่ี            ใบเลขท่ีบัตรผู้เสียภำษี 

    ส ำเนำบัตรประกันสังคม            อ่ืน ๆ ………………………………………………………………….. 

ส่วนที่ 2 ส ำหรับผู้จัดกำรส่วนงำนบุคคลและธุรกำร ( For Personnel & Administration Manager Only ) 

ผู้สมัภาษณ์ :..................................................................................................... วนัที่สมัภาษณ์ :................................................................................................. 
Interviewer     Date of Interview 
ผลการสมัภาษณ์ : .........................................................................................    ต าแหน่งที่ระบ ุ:................................................................................................ 
Decision reached    Position of which considered 
วนัที่เร่ิมจ้างงาน :.................................................................................................บงัคบับญัชาโดย :........................................................................................... 
Date of Employment   Report to 
อตัราเงินเดือน :...................................................................................................เงื่อนไขอ่ืน ๆ ................................................................................................... 
Salary   Other conditions 
................................................................................................................................................................................................................................................. 

ก าหนดระยะเวลาทดลองงาน :...............................................................................สญัญาจ้างเลขที:่........................................................................................... 
Probation Term   Probation Contract No. 

หมายเหต ุ.................................................................................................................................................................................................................................. 
Remark 

 ……………………………………………….. 
      ผู้จดัการสว่นงานบคุคลและธุรการ 
 Personnel & Administration Manager 

 วนัที่ ........./.........../............... 
  Date 

ส่วนที่ 3 ส ำหรับผู้มีอ ำนำจอนุมัต ิ(For Final Approval) 

 ......................................................... 
    กรรมการผู้จดัการ 
  Managing Director 

 วนัที่ ............/.............../............. 
 Date 




