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         บริษัท โตโยต้า พีเอส  เอนเตอร์ไพรซ์ จำกัด
  

            เลขที่ 763 ถ.รังสิตนครนายก (คลอง 2) ต.ประชาธิปัตย์ อ.ธัญบุรี ปทุมธานี 12130
                                                    ใบสมัครงาน
                                   โปรดกรอกรายละเอียดตามความเป็นจริง ด้วยตัวท่านเอง
ตำแหน่ง  1._______________________      2._______________________ เงินเดือน___________บาท/เดือน
ชื่อ................................. นามสกุล....................................... NAME- SURNAME…………………………….……ชื่อเล่น.................
วัน เดือน ปีเกิด...........................  อายุ............ปี ส่วนสูง............. น้ำหนัก.............เชื้อชาติ............. สัญชาติ.............. ศาสนา................
บัตรประจำตัวประชาชน..............................................................วันที่ออกบัตร...............................วันหมดอายุ...................................
สถานภาพทางทหาร      ( ได้รับการยกเว้น  ( จับได้ใบดำ ( เรียนร.ด. ( ปลดเป็นทหารกองหนุน  (  ยังไม่ได้รับการเกณฑ์
ที่อยู่ปัจจุบันเลขที่.................. หมู่............ หมู่บ้าน................................ ตรอก/ซอย...........................ถนน............................................ตำบล/แขวง..........................................อำเภอ/เขต.......................................... จังหวัด................................. รหัสไปรษณีย์................... โทรศัพท์..............................................โทรศัพท์มือถือ........................................... E-mail...................................................................
(อาศัยกับครอบครัว  ของตนเอง     (บ้านญาติ      (บ้านเช่า      (หอพัก      (อพาร์ทเม้นท์ 
สถานภาพ ( โสด ( หย่าร้าง ( สมรส  ชื่อคู่สมรส................................................... อายุ..........ปี อาชีพ.......................................
สถานที่ทำงาน.................................................................................ตำแหน่ง...................................................โทรศัพท์........................ 
(  จดทะเบียน (  ไม่จดทะเบียน
จำนวนบุตร............คน 
1................................เพศ.............วันเดือนปีเกิด........................      3..................................เพศ...........วันเดือนปีเกิด........................
2................................เพศ.............วันเดือนปีเกิด........................      4..................................เพศ...........วันเดือนปีเกิด........................
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้านเลขที่.................. หมู่............ หมู่บ้าน..................... ตรอก/ซอย.......................ถนน.........................................ตำบล/แขวง.................................อำเภอ/เขต................................. จังหวัด...................................... รหัสไปรษณีย์......................... โทรศัพท์...........................................
บิดา ชื่อ-สกุล............................................................. อายุ..............ปี อาชีพ............................................... ( มีชีวิต   ( ถึงแก่กรรม
มารดา ชื่อ-สกุล..........................................................อายุ..............ปี อาชีพ............................................... ( มีชีวิต   ( ถึงแก่กรรม
บิดามารดา( อยู่ด้วยกัน  ( แยกกันอยู่  ท่านมีพี่น้อง (รวมผู้สมัคร).............คน ชาย.........คน หญิง.........คน ท่านเป็นลำดับที่......... 
	ชื่อ-นามสกุล
	อายุ
	อาชีพ/ ตำแหน่ง
	บ้านหรือสถานที่ทำงาน

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	ระดับการศึกษา
	สถาบันการศึกษา
	สาขา/Major
	เริ่มพ.ศ.
	ถึงพ.ศ.
	เกรด

	ประถมศึกษา
	
	
	
	
	

	มัธยมศึกษาตอนต้น
	
	
	
	
	

	มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช.
	
	
	
	
	

	อนุปริญญา / ปวส.
	
	
	
	
	

	ปริญญาตรี
	
	
	
	
	

	ปริญญาโท
	
	
	
	
	


	ระยะเวลา
	ประวัติการทำงาน

	เริ่ม
	ถึง
	สถานที่ทำงาน
	ตำแหน่ง
	ลักษณะงาน
	เงินเดือน
	เหตุที่ออก

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


สถานที่ทำงานปัจจุบัน..........................................................................................................โทรศัพท์.............................ต่อ..................
ตำแหน่ง........................................เงินเดือน...................บาท  เหตุผลในการเปลี่ยนงาน........................................................................
ลักษณะงาน.............................................................................................................................................................................................
บริษัทจะสอบถามไปยังนายจ้างเดิมของท่าน( ได้   ชื่อหัวหน้างานเดิม.....................................................โทรศัพท์...........................     
( ไม่ได้ เพราะ......................................................................................................................................................................................
	พูด
	อ่าน
	เขียน

	ภาษา
	ดี
	ปานกลาง
	พอใช้
	ดี
	ปานกลาง
	พอใช้
	ดี
	ปานกลาง
	พอใช้

	อังกฤษ
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	จีน
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ญี่ปุ่น
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	อื่นๆ
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ความรู้ความสามารถพิเศษ
	พิมพ์ดีด             ( ไม่ได้        ( ได้                              ไทย.....................คำ/นาที                                อังกฤษ.....................คำ/นาที     
ความสามารถในการใช้เครื่องใช้สำนักงาน............................................................................................................................................

	คอมพิวเตอร์      ( ไม่ได้        ( ได้...................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................................................

	รถจักรยานยนต์                      ( ไม่ได้              ( ได้            ( มีใบอนุญาต เลขที่....................................      ( ไม่มีใบอนุญาต
ท่านมีพาหนะเป็นของตนเองหรือไม่      ( ไม่มี     ( มี     ................................................................................................................

	รถยนต์                                   ( ไม่ได้              ( ได้            ( มีใบอนุญาต เลขที่....................................      ( ไม่มีใบอนุญาต  ท่านมีพาหนะเป็นของตนเองหรือไม่      ( ไม่มี     ( มี     ................................................................................................................    

	งานอดิเรก..............................................................................................................................................................................................

	กีฬาที่ชอบ...............................................................................................................................................................................................

	ความรู้พิเศษ...........................................................................................................................................................................................

	การฝึกอบรม..........................................................................................................................................................................................


คำชี้แจงเพิ่มเติมเพื่อให้บริษัทรู้จักตัวท่านดีขึ้น และเป็นประโยชน์ต่อการสมัครงานนี้...........................................................................
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
	ปัจจุบันสุขภาพของท่าน  ( ดีมาก  ( ดี  ( พอใช้                                                             กรุ๊ปเลือด (A  (B  (O  (AB

โรคประจำตัว(ถ้ามี) ระบุ............................................................................... .....    การสูบบุหรี่ (ไม่สูบ  ( สูบ/วันละ.............ซอง
ท่านเคยป่วยหนักหรืออุบัติเหตุมาก่อนหรือไม่ ( ไม่เคย     ( เคย ระบุ.............................................................................................
................................................................................................................................................................................................................


บุคคลอ้างอิงที่รู้จักท่านเป็นอย่างดีและมีฐานะการงานที่มั่นคง และสามารถค้ำประกันการทำงานให้ท่านได้
	ชื่อ-นามสกุล
	สถานที่ทำงาน
	ตำแหน่ง
	โทรศัพท์

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	


ท่านทราบข่าวการรับสมัครงานจาก.......................................................................................................................................................
พนักงานในบริษัทที่ท่านรู้จัก   ( ไม่มี     ( มี   ................................................................................................................................  
เหตุใดจึงสนใจสมัครงานกับบริษัทฯนี้..................................................................................................................................................
ท่านเคยสมัครงานกับบริษัทฯนี้มาก่อนหรือไม่       ( ไม่เคย      ( เคย  เมื่อ......................................................................................  
สามารถเริ่มงานกับบริษัทฯได้เมื่อไร...............................................................
ท่านยอมรับการที่บริษัทจะย้ายท่านไปทำงานทุกแห่งในเครือบริษัท      ( ได้        ( ไม่ได้  เพราะ..................................................      
	กรณีฉุกเฉิน   บุคคลที่ติดต่อได้ชื่อ-สกุล..............................................................................ความสัมพันธ์..............................................
ที่อยู่.........................................................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................โทรศัพท์.....................................................

	แผนที่บ้านของผู้สมัครงาน




ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความดังกล่าวทั้งหมดในใบสมัครนี้เป็นความจริงทุกประการ การกล่าวเท็จในใบสมัครนี้จะเป็นสาเหตุเพียงพอแล้วที่จะเลิกจ้างข้าพเจ้าได้โดยไม่ต้องจ่ายเงินชดเชยหรือค่าเสียหายใดๆทั้งสิ้น
ลายมือชื่อผู้สมัคร..................................................................  


วันที่............................................................
การพิจารณาว่าจ้าง
ความเห็นผู้จัดการฝ่าย/ผู้จัดการแผนกที่เกี่ยวข้อง..........................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ผู้จัดการแผนก................................................                   
รับเข้าทดลองงานในตำแหน่ง............................................................ แผนก................................................................สาขา..................................................................................... ฝ่าย................................................................................บริษัท  โตโยต้า พีเอส เอนเตอร์ไพรซ์  จำกัด
เงินเดือน..................................................................บาท/เดือน
ค่าระดับ TMT..........................................บาท
อื่นๆ..............................................................................................................................................................................
วันเริ่มงาน....................................................................................................................................................................





          แผนกทรัพยากรบุคคล....................................................................
                                   วันที่..........................................................

    อนุมัติรับเข้าทดลองงานได้                                          อนุมัติรับเข้าทดลองงานได้
	……………………....………
	……………………....………

	คุณรัฐศักดิ์  ธุวานนท์
	คุณวิภานี  อัศวะประภา

	ผู้จัดการทั่วไป
	กรรมการบริหาร

	วันที่................................................................................................
	วันที่..........................................................................................


