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                                      ใบสมัครงาน  

บริษัท เอ็นบีดี เฮลท์แคร์ จ ำกัด 
รหสัพนกังาน _______________ 

                                                                             
ต ำแหนง่ทีต้่องกำรสมคัร 1......................................................วนัท่ี...................................................... 
 

                                     2......................................................เงินเดือนท่ีต้องกำร.................................. 

 

ช่ือ - สกลุ (ภำษำไทย): .................................................................... 
ช่ือ – สกลุ (ภำษำองักฤษ): .............................................................. 
 

ช่ือเลน่ :......................................... เลขที่บตัรประจ ำตวัประชำชน : ................................................... ออกให้ ณ อ ำเภอ.................................. 
วนัออกบตัร : ................................. บตัรหมดอำย ุ: ................................... ที่อยูปั่จจบุนัท่ีสำมำรถติดตอ่ได้ : ................................................... 
................................................................................................................................................................................................................... 
E-mail : ................................................................Facebook : ........................................................ โทรศพัท์มือถือ...................................... 

ว/ด/ป เกิด อำย ุ รำศี น ำ้หนกั สว่นสงู เพศ ศำสนำ 

              

 

สถำนภำพครอบครัว :             โสด                   สมรส                  หม้ำย/หยำ่                 อื่นๆ ....................... 
กรณีสมรส   โปรดระบกุำรจดทะเบียนสมรส    :       จดทะเบียนสมรส         ไมไ่ด้จดทะเบียนสมรส 
จ ำนวนบตุร (ถ้ำม)ี: .................................................. 

 

สถำนภำพทำงทหำร  :      ได้รับกำรยกเว้น                  ผำ่นกำรเกณฑ์ทหำรแล้ว               ยงัไมผ่ำ่นกำรเกณฑ์ทหำร 

ถ้ำได้รับกำรยกเว้น โปรดให้เหตผุล :        เรียน จบ. ร.ด.               จบัได้ใบด ำ                   อื่นๆ (ระบ)ุ...................... 

 

ช่ือบิดำ :...............................................................  อำย.ุ..............ปี   อำชีพ......................................      มีชีวิต            ถึงแก่กรรม 

ช่ือมำรดำ :...........................................................  อำย.ุ..............ปี   อำชีพ.......................................     มีชีวิต             ถึงแก่กรรม 

จ ำนวนพี่น้องทัง้.......................................คน (รวมตวัทำ่นด้วย)      ทำ่นเป็นคนท่ี.................................. 

 

บคุคลที่สำมำรถติดตอ่ได้ในกรณีเร่งดว่น ช่ือ – สกลุ :....................................................................ควำมสมัพนัธ์............................................... 
ที่อยู ่/ ท่ีท ำงำน : ...................................................................................................................... โทรศพัท์มือถือ............................................ 
 
 
 
 
 
 

ใช้ส าหรับระดบั พนกังาน - เจ้าหน้าท่ีอาวโุส 
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ประวัติกำรศึกษำ 
ระดบักำรศกึษำ สถำบนัศกึษำ วฒุ ิ สำขำ ปีที่จบ เกรดเฉลีย่ 

ประถมศกึษำ      

มธัยมศกึษำตอนต้น      

มธัยมศกึษำตอนปลำย /ปวช.      

อนปุริญญำ / ปวส.      

ปริญญำตรี      

ปริญญำโท      

อื่นๆ      

 

ควำมรู้ด้ำนภำษำ / คอมพิวเตอร์ ( ดีมำก= 4 ,ดี = 3,พอใช้ = 2,เลก็น้อย = 1) 

ภำษำ กำรพดู กำรอำ่น กำรเขยีน 

ภำษำไทย    

ภำษำองักฤษ    

ภำษำจีนกลำง    

อื่นๆ    

พิมพ์ดีดไทย :________________________ค ำ / นำที พิมพ์ดีดองักฤษ :____________________ค ำ / นำที 

คอมพิวเตอร์โปรแกรม :____________________________________________________________________________ 

หลกัสตูร / หวัข้อกำรฝึกอบรม ช่ือสถำบนัท่ีฝึกอบรม / สมัมนำ 
ระยะเวลำกำร
ฝึกอบรม 

ช่วงเวลำที่เข้ำอบรม 

เดือนปีที่เข้ำ เดือนที่ท่ีส ำเร็จ 

     

     

     

 

ควำมสำมำรถในกำรขับขี่ 
 

ประเภท                             สำมำรถขบั /ขี่                            พำหนะสว่นตวั                            ใบอนญุำตขบัขี ่
รถยนต์                             ไมไ่ด้          ได้                   ไมม่ี            มี                   ไมม่ี             มี 
รถจกัรยำนยนต์                 ไมไ่ด้         ได้                   ไมม่ี             มี                  ไมม่ี              มี 
 
 

ประวัติกำรท ำงำน 

 

ประสบกำรณ์กำรท ำงำน  :    ไมเ่คยม ี  ม ี

งำนท่ีท ำอยูปั่จจบุนั  :   รองำน / วำ่งงำน    มีงำนท ำ 
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ช่ือสถำนประกอบกำร ต ำแหนง่ 
ระยะเวลำ ข้อมลูรำยได้ 

ตัง้แต ่ จนถึง เงินเดือน รำยได้อื่นๆ 

1.      

สำเหตทุี่ลำออก : 

2.      

สำเหตทุี่ลำออก : 

3.      

สำเหตทุี่ลำออก : 

4.      

สำเหตทุี่ลำออก : 
 

ข้อมูลทั่วไป 
 

 

1. ทำ่นมีโรคประจ ำตวัหรือไม ่  ไมม่ ี  มี โปรดระบ.ุ.................................. 
2. ทำ่นเคยป่วยหรือประสบอบุตัเิหตขุัน้ร้ำยแรงหรือไม่  ไมม่ ี  โปรดระบ.ุ.....................................  
3. ทำ่นเคยถกูภำคทณัฑ์ / ด ำเนินกำรสอบสวนลงโทษ 

    ในเร่ืองกำรประพฤติมิชอบกำรทจุริตหรือไม่  ไมม่ ี  มีโปรดระบ.ุ.................................. 
 

4. ทำ่นเคยต้องโทษคดีอำญำหรือไม่  ไมเ่คย  เคยโปรดระบ ุ 
5. ทำ่นเคยถกูเลกิจ้ำงจำกบริษัทใดมำก่อนหรือไม่  ไมเ่คย  เคยโปรดระบ.ุ............................... 
6. ทำ่นเคยสมคัรงำน หรือ เคยร่วมงำนกบับริษัทฯมำก่อนหรือไม่  ไมเ่คย  เคยโปรดระบ.ุ............................... 
7. ทำ่นมีญำติหรือคนรู้จกัท ำงำนอยูใ่นบริษัทฯหรือไม ่  ไมม่ ี  มีช่ือ....................ควำมพนัธ์......... 
8. ในต ำแหนง่ที่ต้องมีบคุคลค ำ้ประกนัทำ่นสำมำรถหำได้หรือไม่  ไมไ่ด้  ได้ 

9. ทำ่นสำมำรถปฏิบตัิงำนตำ่งจงัหวดัได้หรือไม่  ไมไ่ด้  ได้   ได้ เป็นครัง้ครำว           
10. ทำ่นสบูบหุร่ีหรือไม ่  ไมส่บู  สบู  ปริมำณ.......มวน/วนั 

11. ทำ่นดืม่แอลกอฮอล์หรือไม ่  ไมด่ื่ม  ดื่มเป็นประจ ำ    ดื่มเป็นครัง้ครำว   

 

ท่ำนพร้อมที่ปฏบิัติงำนกับบริษัท ได้ในวันที่ : ________________________________________________ 

ข้ำพเจ้ำขอรับรองวำ่ข้อควำมข้ำงต้นทัง้หมดนีเ้ป็นควำมจริงทกุประกำร หำกข้อควำมตอนหนึง่ตอนใดไมต่รงกบัควำม

เป็นจริงข้ำพเจ้ำขอยอมรับวำ่กำรวำ่จ้ำงทีต่กลงนัน้เป็นโมฆะทนัที 

                                                                                   ลงช่ือผู้สมคัร......................................................... 

                                                                                                    (                                                        ) 

                                                                                                        วนัท่ี................................................................... 
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ผู้สัมภาษณ์: _______________________________________________ วันที่สัมภาษณ์:________________________________________ 

ผลการสัมภาษณ์:___________________________________________ ต าแหน่งงานที่บรรจุ:___________________________________ 

วันที่เร่ิมจ้างงาน:____________________________________________ บังคับบัญชาโดย:______________________________________ 

อัตราเงนิเดอืน:_____________________________________________ เงื่อนไขอื่นๆ:_________________________________________ 

ก าหนดระยะเวลาการทดลองงาน:_____________________________ 

ลายมือชื่อผู้สัมภาษณ์:______________________________________ อนุมัติโดย:____________________________________________ 

หมายเหตุ:____________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 
ผู้มีอ านาจอนุมัติ:___________________________________________วันที่ :_______________________________________________ 

 
 
 

 

ส าหรับเจ้าหน้าที่บริษัทเป็นผู้กรอก 

 


