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ຕິດຮູບ


ໃບ​ສະໝັກ / Application Form
 (ຂໍເຂົ້າເປັນ ສະມາຊິກ ສະມາຄົມນັກທຸລະກິດແມ່ຍິງລາວ)


ຮຽນ:		ທ່ານ ປະທານ ຄະນະ​ບໍລິຫານ​ ສະມາຄົມ​ນັກທຸລະກິດ​ແມ່ຍິງ​ລາວ, ທີ່​ນັບຖື
​	ເລື່ອງ:		ຂໍ​ເຂົ້າ​ເປັນ​ສະມາຊິກ​ສະມາ​ຄົມ​ນັກທຸລະກິດ​ແມ່ຍິງ​ລາວ
I.	ຂໍ້ມູນສ່ວນຕົວ:
· ຊື່ ​ແລະ ນາມສະກຸນ ພາສາ​ລາວ:…………………………………………………...........
· ຊື່ ​ແລະ ນາມສະກຸນ ພາສາ​ອັງກິດ:... …………………………………………………….
· ບ້ານເກີດ:.…………………….ເມືອງ:....……………….ແຂວງ:.......……………………
· ປະຈຸ​ບັນ​ຢູ່​ບ້ານ:……………….ໜ່ວຍ:…..… ​ເມືອງ:…………………​ແຂວງ:……………
· ເຊື້ອຊາດ:..................ສັນຊາດ:​​​..............ເຜົ່າ:…………….... ສາດສະໜາ:....................
· ເບີໂທຕິດຕໍ່: ຕັ້ງໂຕະ:.......................................ມືຖື:....................................... 
Email:………………………………………………………………………………
· ຍັງໂສດ	 ແຕ່ງງານ 	ຮ້າງ		ໝ້າຍ
1. ຖ້າແຕ່ງງານ, ຊື່ ແລະ ນາມສະກຸນສາມີ:..................................................
2. ປະຈຸບັນສາມີເຮັດຫຍັງ, ຢູ່ໃສ, ຕໍາແໜ່ງ/ໜ້າທີ່ນັບຜິດຊອບ:......................................
· ຊື່ ແລະ ນາມສະກຸນ ຜູ້ຊ່ວຍວຽກ / ເລຂາສ່ວນຕົວ:.......................................................
ເບີໂທຕິດຕໍ່:.............................................
II.	ຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບທຸລະກິດ:
· ຊື່​ຫົວໜ່ວຍທຸລະ​ກິດ​ (ຂອງ​ຕົນ):…..................................…...........................…
· ຊື່​ຫົວໜ່ວຍທຸລະ​ກິດ ​ເປັນ​ພາສາ​ອັງກິດ:….......…………………............................
· ສຳນັກງານ​ຕັ້ງຢູ່ ຖະໜົນ:…….................​ເຮືອນ​ເລກທີ……….…….ໜ່ວຍ….......…
  	ບ້ານ……............. ……​ເມືອງ…....…… ………......​ແຂວງ: …………..…………
· ໃບ​ອະນຸຍາດ​ດຳ​ເນີນ​ທຸລະ​ກິດ​ເລກທີ….........................ລົງ​ວັນ​ທີ: ……................….
· ອອກ​ໃຫ້​ໂດຍ:…….…….......................………
· ມີ​ໃບ​ທະບຽນວິ​ສາ​ຫະກິດເລກທີ…….............…ລົງ​ວັນ​ທີ……………..……………
· ອອກ​ໃຫ້​ໂດຍ:………….....……………........…………………………
· ຕໍາແໜ່ງ / ໜ້າທີ່ຮັບຜິດຊອບ ຂອງຕົນເອງໃນທຸລະກິດ:
ເຈົ້າຂອງ		ປະທານ		ຮອງປະທານ		ທີ່ປຶກສາ	
ອໍານວຍການ	ຮອງອໍານວຍການ	ຜູ້ຈັດການຝ່າຍ:....................................................................

III.	ການສຶກສາ:
- ຈົບປະຖົມ ປີ…….…... ; ມັດທະຍົມຕົ້ນ ປີ…….…...., ມັດທະຍົມປາຍ ປີ…….....…. 
- ຮຽນຈົບວິຊາສະເພາະຫຍັງ, ຢູ່ໃສ? ປີໃດ? ຊັ້ນໃດ (ຕົ້ນ, ກາງ, ສູງ, ປະລິນຍາຕີ, ປະລິນຍາໂທ, 
  ປະລິນຍາເອກ):
  (1) …………………………………………………………………………………………….
	………………………………………………………………………………………
  (2)	………………………………………………………………………………………
	…………………………………………………………………………………………
- ໄດ້ພາສາຕ່າງປະເທດໃດແດ່?
  (1) ພາສາ……………………………….……ລະດັບໃດ?....................................................
  (2) ພາສາ…………………………………….ລະດັບໃດ?...................................................
  (3) ພາສາ……………………………………ລະດັບໃດ?....................................................

	ຂ້າພະ​ເຈົ້າມີ​ຈຸດປະສົງ: ຂໍ​ສະໝັກ​ເຂົ້າ​ເປັນ​ສະມາຊິກ​ຂອງ​ສະມາຄົມ​ນັກທຸລະກິດ​ແມ່ຍິງ​ລາວ. ພາຍຫລັງ​ຂ້າພະ​ເຈົ້າ​ໄດ້​ອ່ານ ​ແລະ ​ເຂົ້າ​ໃຈ​ກົດ​ລະບຽບຂອງ​ສະມາຄົມ​ແລ້ວ ຂ້າພະ​ເຈົ້າມີ​ຄວາມ​ຍິນ​ດີ​ປະຕິບັດ​ຕາມ​ກົດ​ລະ ບຽບ ​ແລະ ​ເງື່ອນ​ໄຂ​ຂອງ​ສະມາຄົມ.
	ຫວັງວ່າ ທ່ານຈະອະນຸມັດຕາມການສະເໜີດ້ວຍ.

		
ທີ່….................…., ວັນທີ…................…
							  		ລາຍເຊັນຜູ້​ສະໝັກ
​
ເອກະສານ​ຕິດ​ຄັດ​ມາ​ພ້ອມ​ນີ້ມີ:
1. ສໍາ​ເນົາ​ໃບ​ອະນຸຍາດ​ດໍາ​ເນີນທຸລະ​ກິດ
2. ສໍາ​ເນົາ​ໃບ​ທະບຽນວິ​ສາ​ຫະກິດ
3. ​ໃບຢັ້ງຢືນ​ທີ່ຢູ່ ຫລື ບັດປະ​ຈໍາ​ຕົວ
4. ຮູບ​ເຄິ່ງຄີງ 3x4 = 1 ​ໃບ
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To/iln: 021-255610
Email: businesswomen laos@yahoo.com




