
 

แบบฟอร์มขอฝึกประสบการณ์ภาคสนามของนักศึกษาคณะเทคโนโลยีการเกษตรและอาหาร 

มหาวิทยาลัยราชภัฏพิบูลสงคราม 

เขียนท่ี.................................................................... 

วันท่ี........................................................................ 

เรียน  รองคณบดีฝ่ายวิชาการ 

 ข้าพเจ้า นาย/นางสาว .........................................................เลขประจ าตัว  ............................. 

เบอร์โทรศัพท์ ................................................................................. E-mail ………………………………………. 

สาขาวิชา ............................................................................... ได้ตดิต่อหนว่ยงาน (บริษัท , หนว่ยงาน

ราชการ ฯลฯ ) เพื่อขอฝกึประสบการณ์ภาคสนาม ดังรายละเอียดดังนี้ 

ชื่อหน่วยงาน........................................................................................................................................ 

เรียน...........................................................................................................(ให้ระบุชื่อ/ต าแหน่งงาน 

เชน่ หัวหนา้ฝา่ยบุคคล ผูจ้ัดการ ผู้อ านวยการ อื่นๆ) 

ที่อยู่หน่วยงานที่ต้องการฝกึประสบการณภ์าคสนาม............................................................................ 

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

โทรศัพท์............................................................................. โทรสาร .................................................. 

โดยจะขอฝึกประสบการณ์ภาคสนาม ประเภท  

  ฝกึงาน   ด้าน...................................................................................... 

  ปฏิบัติการสหกิจศกึษา ด้าน...................................................................................... 

ช่วงระยะเวลาตั้งแต่ วันที่......................................................ถึงวันที่.................................................... 

 จงึเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 

      ลงช่ือนักศึกษา  ............................................... 

        (..............................................) 
1. ความเห็นของอาจารย์ผู้รับผิดชอบการฝึกประสบการณ์

ภาคสนาม 

 อนุญาต  ไม่อนุญาต เพราะ........................................... 

ลงชื่อ ..............................................อาจารย์ผู้รับผิดชอบ 

       (..............................................) 

2. ความเห็นของประธานหลักสูตร 

อนุญาต ไม่อนุญาต เพราะ.............................................      

ลงชื่อ ..............................................ประธานหลักสูตร 

            (..............................................) 

3. เฉพาะเจา้หน้าท่ี 

 ท าหนังสือถึงหน่ายงาน วันท่ี ................................... 

 ได้รับหนังสือตอบรับ/การติดต่อ วันท่ี....................... 

    ลงชื่อ...............................................เจา้หน้าท่ี 

         (................................................) 

4. ผลการพิจารณาจากรองคณบดฝี่ายวิชาการ 

 อนุญาต  ไม่อนุญาต เพราะ......................................... 

          ลงชื่อ ........................................รองคณบดฝี่ายวิชาการ 

            (..............................................) 

หมายเหตุ : กรุณากรอกรายชื่อนักศึกษาด้านหลัง 

ส าหรับนักศึกษา 

คทก.ฝ-1 



 


