
บรษิทั สนิธรณี พร็อพเพอรต์ ี ้จ ำกดั



ต าแหน่งที่สมัคร  : วุฒิการศึกษา:                          สาขา : เงนิเดือนที่ต้องการ: 
Position Applied                                                                            Education                                Major   Expected Salary

ส าหรับเจ้าหน้าที่เป็นผู้กรอก (For Authorities) :
ช่ือบริษัท (Company's Name) 1.                Sinthoranee (STP)
                Sinthoranee (STP) 2.                 Pavilion Place (PV)

3.                 The Trendy (TD)
               4.                 The Sea
           5.                 Other 

หลักฐานประกอบการสมัคร  (Applied Assemble Foundation) 

               รูปถ่ายหน้าตรงขนาด 2" จ านวน 2 รูป                ส าเนาทะเบียนบ้าน          ส าเนาใบผ่านทหาร
               (2 Photograph)                (Home Registration Certificate)          (Military status)
               ส าเนาใบรับรองการศกึษา (Transcript)                ส าเนาบตัรประชาชน  (Identification Card)

               ส าเนาใบผ่านงาน (Experience)                ส าเนาใบขบัข่ี (Driving license)

เพศ :                      ชาย หญิง

Name-Surname (English) : Sex                       Male Female

วนั/เดือน/ปีเกิด  Date of Birth : อาย ุ Age :                  ปี   เวลาเกิด  Time of Birth  :                           ราศีเกิด Sign of Zodiacal  : 

เชือ้ชาติ  Race  :                           สญัชาติ  Nationality:                          ศาสนา  Religion :                            สถานทีเ่กิด  Place of Birth  : 

สว่นสงู  Height  :                       ซม. น า้หนกั  Weight  :                           กก.   ต าหนิ  Scar :                           กรุ๊ปเลือด  Blood Group  : 

ทีอ่ยูถ่าวร (ตามทะบียนบ้าน) Permanent Address : 

ทีอ่ยูปั่จจบุนัทีต่ิดตอ่ได้สะดวก  Present Address : 

โทรศพัท์ทีบ้่าน (Home Tel.):                        โทรศพัท์มือถือ (Mobile Phone) :                          ส านกังาน (Office Tel.):                    อีเมล์ (e-mail): 

บตัรประชาชนเลขที ่ Identification Card No. : ออกให้ ณ. อ าเภอ/เขต Issued at : จงัหวดั Province  :

วนัออกบตัร Issued date : บตัรหมดอาย ุ Expired date : 

สถานะความเป็นอยู ่:   บ้านสว่นตวั บ้านเชา่ อาศยัอยูก่ับผู้ อ่ืนๆ
Living Status Own home Rent home Live with other

ช่ือบิดา : อาย ุ:                       อาชีพ :            มีชีวติอยู่ ถึงแก่กรรม
Name of Father Age          Occupation              Alive Passed away

ช่ือมารดา : อาย ุ:                       อาชีพ :             มีชีวติอยู่  ถึงแก่กรรม
Name of Mother Age          Occupation              Alive Passed away

จ านวนพ่ีน้อง :                                           คน ชาย :                   คน    หญิง :                   คน เป็นบตุรคนที ่: 
Number of brother/ sister                        Prs. Man                             Woman Priority Person

ล าดับที่
 อายุ
 อาชีพ
 ต าแหน่ง

NO. Age Occupation Position

Application  For  Employment 

ประวัตส่ิวนตวั (Personal Background)

 ใบสมัครงานเป็นส่วนหน่ึงในการพิจารณา โปรดกรอกข้อความให้ครบถ้วน
Application From is a part of consideration, please fill this from completely

ใบสมัครงาน

ระบุช่ือโครงการ/ หน่วยงาน

ช่ือ-นามสกุล (ภาษาไทย) : 

       อาศยับิดามารดา

Office / Tel.

       Live with Parent

Name - Surname
สถานที่ท างาน / โทรศัพท์
ช่ือ - นามสกุล


(Project's name/ Site's name)

     รูปถ่าย         
2  รูป   

(Photograph) 

เลขที่ .................. 
NO.  
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สถานภาพ

If Married                                                                                                   Registered     Non-Registered   Spouse has any income?

ช่ือคูส่มรส(Spouse' e Neme) :                                อาชีพ(Occupation) :                                สถานทีท่ างาน(Firm Address) :  

จ านวนบตุร  :                             คน       จ านวนบตุรทีก่ าลงัศกึษา  :                             คน            จ านวนบตุรอายเุกิน  21  ปี  :                           คน

Children                                                                                                                      Children in school         Children over 21 years   

สถานะภาพทางทหาร :                                                                                           

Military Service                                                                                                                     Exempted           Military Studied Discharged              Other

จังหวัด/
ประเทศ
Country

ปีที่ส าเร็จ
การศึกษา

Year Attended

วุฒิที่ได้รับ
Certificate/ Degree

วิชาเอก
Major Subj.

เกรดเฉล่ีย
G.P.A


กิจกรรมระหว่างการศึกษา  (ถ้ามี)   :
Activities While Studying

              Thai     Word/Min.            English        Word/Min 
อปุกรณ์/ เคร่ืองใช้ส านกังาน  Office machine เคร่ืองโทรสาร  Facimile เคร่ืองสแกน  Scaner

เคร่ืองถ่ายเอกสาร Copier อ่ืนๆ  Other 

              อ่ืน ๆ Other :  

รถยนต์  ไมมี่ มี  ยี่ห้อ/รุ่น  ใบอนญุาตขบัข่ีเลขที่

Driving Ability                                                                                                                                      Car No. Yes.      Brand  License No.
รถจกัรยานยนต์ ไมมี่ มี  ยี่ห้อ/รุ่น  ใบอนญุาตขบัข่ีเลขที่
Motorcycle No. Yes.      Brand  License No.

  ความสามารถทางภาษาและอ่ืนๆ (Language Ability & Other)
การเขียน (Writing)การอ่าน (Reading)การพูด (Speaking)

กรณีแตง่งาน :                  จดทะเบียน                   ไม่จดทะเบียน                 คูส่มรสมีเงินได้หรือไม่                มี  Yes                          ไม่มี No.

ประถมศกึษา

ได้รับการยกเว้น             ศกึษาวชิาทหาร             ผ่านการเกณฑ์ทหาร                  อ่ืนๆ

ประวัตกิารศกึษา (Education Background)

ช่ือสถาบัน
Name of Institute

ระดับการศึกษา
Education

          โสด Single              หมัน้ Engaged              สมรสแล้วMarried             หย่า Divorced               แยกกันอยู ่Separated               หม้าย Widowed

Higher Vocational
มหาวิทยาลยั
University

Primary 
มธัยมศกึษา
Secondary

อาชีวศกึษา (ปวช.)
Vocational 

อนปุริญญา (ปวส.)

ดมีาก (Exc.)       ด ี (Good)        พอใช ้ (Fair)

ประเภทภาษา
(Type of Language)

อ่ืน ๆ
Other

การอบรม  ดงูาน  ฝึกงาน (Tranining Course)
หลักสูตร  Courseปี  พ.ศ.  Year ระยะเวลา Periodช่ือสถาบัน  Name of Institute

ภาษาไทย (Thai)

ภาษาองักฤษ (English)

ภาษาจีน (Chinese)

ภาษาอ่ืน (Other)……………

  ดมีาก (Exc.)              ด ี (Good)             พอใช ้ (Fair)  ดมีาก (Exc.)         ด ี (Good)         พอใช ้ (Fair)

   ภาษาองักฤษ .......................  ค า/นาที

ความสามารถพิเศษ            
Special Skill                                                                        คอมพิวเตอร์โปรแกรม  Computer Program : ...................................................

ความสามารถขับข่ี                                                                           

การพิมพ์  Typing ภาษาไทย ..................  ค า/นาที
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จาก Form ถึง To

ช่ือสถานประกอบการ & สถานทีต่ัง้ : ประเภทกิจการ :

Name and address of employer Type of Business 

บอกงานทีท่ าโดยสงัเขป : 

Description of work

สาเหตทุีอ่อก :

Reason for leaving

จาก Form ถึง To

ช่ือสถานประกอบการ & สถานทีต่ัง้ : ประเภทกิจการ :

Name and address of employer Type of Business 
บอกงานทีท่ าโดยสงัเขป : 
Description of work
สาเหตทุีอ่อก :
Reason for leaving

จาก Form ถึง To

ช่ือสถานประกอบการ & สถานทีต่ัง้ : ประเภทกิจการ :

Name and address of employer Type of Business 
บอกงานทีท่ าโดยสงัเขป : 

Description of work
สาเหตทุีอ่อก :   

Reason for leaving

1)
2)

ทา่นพร้อมทีจ่ะเดินทางไปปฎิบตัิงานตา่งจงัหวดั หรือ ตา่งประเทศหรือไม่                                                 พร้อม ไม่พร้อม
Can you work at other City or Other Country ?                                                                                       Yes  No.
ทา่นทราบข่าวจาก :                                                                                           วนัทีพ่ร้อมจะเร่ิมปฎิบตัิงาน : 

Received Information From                                                                             Date available start work

                ค ารับรองของผู้สมัคร (Statement/ Declaration) : ข้าพเจ้าขอรับรองวา่ข้อความทีไ่ด้กรอกในใบสมคัรหรือเอกสารอ่ืนใด ทีเ่ก่ียวข้องกับการสมคัรนี ้
เป็นความสตัย์จริงทกุประการ หากปรากฎวา่เป็นเท็จ ข้าพเจ้ายินยอมให้บริษัทฯ พิจารณาเลิกจ้างข้าพเจ้าได้ทนัที และถ้าบริษัทฯ ได้รับความเสียหายด้วยประการ
ใด ๆ ในกรณีนีข้้าพเจ้าและผู้ค า้ประกันยินยอมทีจ่ะชดใช้ความเสียหายนัน้ ๆ แก่บริษัทฯ จนครบถ้วน โดยไม่ยกข้ออ้างใด ๆ ขึน้มาแย้งกับบริษัทฯ เป็นอนัขาด

I Certify that all description stated in this application is true and correct if have any false description, I agree to be dismissed from Employment

ลงช่ือผู้สมคัร : วนัที ่:               /                /
Signature of Applicant Date 

3

วนั เดือน ปี ทีท่ างาน ระยะเวลา

Period (Y/ M)

ต าแหน่ง

Position

เงินเดือนประจ า

Salary

รายได้อ่ืน ๆ

Other Income
(Date of Employed)

บุคคลที่ไม่ใช่ญาต ิซึ่งทราบประวัตขิองท่าน และ บริษัท ฯ สามารถตรวจสอบได้

2

วนั เดือน ปี ทีท่ างาน 
ระยะเวลา

Period (Y/ M)

ต าแหน่ง

Position

เงินเดือนประจ า

Salary

Persons other than relatives can be contacted
ช่ือ - นามสกุล (Name - Surname)

ทีอ่ยู ่และ หมายเลขโทรศพัท์ (Complete 

Address and Tel. no.) อาชีพ (Occupation)

รายได้อ่ืน ๆ

Other Income
(Date of Employed)

1

วนั เดือน ปี ทีท่ างาน 
ระยะเวลา

Period (Y/ M)

ต าแหน่ง

Position

เงินเดือนประจ า

Salary

รายได้อ่ืน ๆ

Other Income
(Date of Employed)

 ประวัตกิารท างาน (เร่ิมจากงานปัจจุบันของท่าน และ ย้อนหลังไป)
   Employment History (Start with your present and previous positions)
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2. สาเหตทุีอ่อก (     )  ลาออก             (     )  เลิกจ้าง (     )  อ่ืน ๆ ..……….............…………………………………………

3. อายงุานทัง้สิน้ ....................... ปี ......................เดือน  วนั/ เดือน/ ปี  ทีเ่ร่ิมงาน ..................................... วนั/ เดือน/ ปี ทีล่าออก ............................

6. มนษุย์สมัพนัธ์ในการท างานเป็นอย่างไร  (     )   ดีมาก       (     )  ดี              (     )  พอใช้ (     )   ไม่ดี

7. มีผลงานดีเดน่ หรือความดีความชอบ หรือเคยได้รับรางวลัระหวา่งการปฏิบตัิงานหรือไม่ ถ้ามีโปรดระบ ุ.......................................................................

8. เคยร่วมกิจกรรมอย่างอ่ืน นอกจากงานประจ าหรือไม่ ถ้าเคยโปรดระบุ (     )  ไม่เคย (     )  เคย ..................................................

9. เคยเป็นสมาชิกสหภาพแรงงานหรือไม่ ถ้าเคยโปรดระบุ (     )  ไม่เคย (     )  เคย ..................................................

10. เคยประพฤติผิดระเบียบบริษัทฯ และได้รับโทษทางวนิยัหรือไม่ (     )  ไม่เคย (     )  เคย ..................................................
11. อ่ืนๆ ...................................................................................................................................................................................

ลงช่ือ ............................................................ ผู้ให้ข้อมลู ลงช่ือ ............................................................ ผู้บนัทกึ
ต าแหน่ง ....................................................... ต าแหน่ง .......................................................
เบอร์โทร ....................................................... วนัที ่........../ ........... / .............. เบอร์โทร ....................................................... วนัที ่....../ .... / .........

 

ผู้ชว่ยกรรมการผู้จดัการ  Asst. MD : 

                                วนัที่ Date  :

ความเห็นของกรรมการผู้จดัการ Managing Director :

เฉพาะความเหน็และค าแนะน าเพิ่มเตมิของเจ้าหน้าที่ (For company appraisal and additional comments only)

ผู้สมัภาษณ์ HR. Mgr./Sup.  : ผู้บงัคบับญัชา Mgr./Sup.Dept  :

4. ระหวา่งปฏิบตัิงานทีบ่ริษัทฯ เคยเปลีย่นหน้าทีห่รือต าแหน่งงานหรือไม่ ถ้าเคยโปรดระบ ุ................................................................................................................

ผู้จดัการทัว่ไป (General Manager) :

                             วนัที่ (Date) :

                                                                          ลงช่ือ  Signature :
                                                                                   วนัที่ Date  : 

แผนที่บ้าน (Please write your address map)

                   วนัที่ (Date) :                                วนัที่ Date  :

ส าหรับบริษัทเท่านัน้ (For company use only) 

ผลการตรวจสอบประวัติ 

1. ช่ือบริษัท ......................................................................... ต าแหน่งก่อนออกจากบริษัท .............................อตัราคา่จ้างสดุท้าย ...........................บาท/ เดือน

5. มีทกัษะหรือความช านาญพิเศษหรือไม่ ถ้ามีโปรดระบ ุ...............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................
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