
แบบสำรวจลักษณะงานของสถานประกอบการ 
  

เพ่ือให้การฝึกอาชีพของ นักเรียน/นักศึกษา ระบบทวิภาคี สาขาวิชา............................สาขางาน.................. 

ระดับ......................................ปีการศึกษา.........................ระยะเวลาฝึกปฏิบัติงาน  จำนวน............................สัปดาห์  

ช่ือสถานประกอบการ..............................................................................ต้ังอยู่เลขท่ี.........................หมู่...................... 

ซอย/ถนน.............................................แขวง/ตำบล.........................................เขต/อำเภอ.......................................... 

จังหวัด..................................รหัสไปรษณีย์..........................โทรศัพท์.............................โทรสาร.................................. 

Email Address............................................................................................................................................................ 

คำช้ีแจง  กรุณาใส่เคร่ืองหมาย / ในช่องท่ีตรงกับลักษณะงานในสถานประกอบการ 
 

ลำดับท่ี ลักษณะงาน/สมรรถนะ (ใช้ VQ ประกอบการพิจารณา) ปริมาณงาน 

มาก ปานกลาง น้อย ไม่มี 
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ข้อเสนอแนะ................................................................................................................................................................................ 

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

                                                                                 ลงนาม........................................................... 

                 ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​        (.......................................................) 

                                                                                 ตำแหน่ง........................................................... 
 

สำหรับสถานศึกษา ความเห็นหัวหน้าแผนกวิชา....................................................................................................... 

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

 

                                                                             ลงนาม........................................................... 

                 ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​       (........................................................) 

                                                           ตำแหน่งหัวหน้าแผนกวิชา........................................................... 


