
 
         

แบบบันทึกการนิเทศนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 
 

ชื่อสถานประกอบการ (ไทยหรืออังกฤษ)....................................................................... ................................................ 
สถานที่ตั้ง ณ อำเภอ/เขต...................................................................................... ........................................................ 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
โทรศัพท์........................................................................................โทรสาร..................................................................... 
 
รายช่ือนักศึกษาที่ได้รับการนิเทศงานในสถานประกอบการแห่งนี้ 
 1. ............................................................................สาขา.....................................................ชั้น.......................... 

 2. ............................................................................สาขา.....................................................ชั้น.......................... 

 3. ............................................................................สาขา.....................................................ชั้น.......................... 

 4. ............................................................................สาขา.....................................................ชั้น.......................... 

 5. ............................................................................สาขา.....................................................ชั้น.......................... 

 6. .............................................................................สาขา....................................................ชั้น.......................... 

 7. ...................................................... .......................สาขา....................................................ชั้น.......................... 

 8. .............................................................................สาขา....................................................ชั้น.......................... 

9. .............................................................................สาขา....................................................ชั้น.......................... 

 10. ...................................................... .....................สาขา....................................................ชั้น.......................... 

  

(ลงชื่อ).........................................................   (ลงชื่อ)................................................................ 
        (........................................................)    (........................................................) 
         ผู้ประสานงานของสถานประกอบการ         อาจารย์นิเทศ 

วันที่................./......................./.......................  วันที่................./......................./............... ........ 
 

รายช่ือคณาจารย์ผู้ร่วมนิเทศ 
1. ................................................................................  
2. ................................................................................  
3. ................................................................................ 
4. ............................................................................... 
5. ............................................................................... 
 

งานวิชาการและวจิัย  
คณะบริหารศาสตร์  มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
โทรศัพท์ 08 6458 4362 
 



 
 
 

 
แบบประเมินนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพของสถานประกอบการ 

คณะบริหารศาสตร์  มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
 

ชื่อสถานประกอบการ............................................................ ...................................ที่อยู่....................................................... 
ตำบล..................................อำเภอ.....................................จังหวัด......................................โทรศัพท์...................................... 
ชื่อนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพ.....................................................................สาขาวิชา..................................ชั้นปี.......... 
 
โปรดทำเครื่องหมาย ( / ) ลงในช่องว่างที่เห็นว่าตรงกับนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพมากที่สุด 

ข้อพิจารณาในการประเมินผลการฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 
ดีมาก 
( 5 ) 

ดี 
(4) 

ปานกลาง 
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยที่สุด 
(1) 

1. ความตรงต่อเวลา ความสม่ำเสมอในการทำงาน      
2. ปฏิบัติงานทันตามกำหนดระยะเวลาที่มอบหมาย      
3. ความรับผดิชอบ มีวินัยต่อการปฏิบัติงาน      
4. ความขยัน อดทน ในการปฏิบตัิงาน      
5. ความกระตือรือร้น ความตั้งใจในการทำงาน      
6. ความเข้าใจในงานท่ีได้รับมอบหมาย      
7. มีทักษะในวิชาชีพ      
8. ความสามารถในการวางแผนการทำงาน       
9. ความคิดริเริ่มสร้างสรรค์       
10. การตัดสินใจและการแก้ปัญหา      
11. มนุษย์สัมพันธ์ในการทำงาน      
12. การแต่งกายสุภาพเหมาะสมกับลักษณะงาน      
13. บุคลิกภาพ มารยาทและพฤตกิรรม      
14. การคิดและวเิคราะห์อย่างเปน็ระบบ      
15. การมีจิตอาสา/มีน้ำใจ/ช่วยเหลือเพื่อนร่วมงาน      

รวม      
 
ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะอื่นๆ
............................................................................................................................................................................. ............................................... 
............................................................................................................................................................................................................................. 

ลงช่ือ.................................................................(ผู้ประเมิน/พีเ่ลี้ยง) 
        (...........................................................) 
ตำแหน่ง................................................................. 
วันท่ี....................../........................./..................... 
 

**ผลการประเมินของนักศึกษาโปรดถือเป็นความลับ** 

งานวิชาการและวจิัย  
คณะบริหารศาสตร์  มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
โทรศัพท์ 08 6458 4362 

สำหรับสถานประกอบการ 



 
 
 
 
 

แบบประเมินผลนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 
คณะบริหารศาสตร์  มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ ์

 
ระดับการศึกษาของนักศึกษา     ปวส.     ปริญญาตรี 
ชื่อนักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพ....................................................................สาขาวิชา..............................ชั้นป.ี......... 
ชื่อสถานประกอบการ.............................................................................. .......................................................................... 
โทรศัพท์.........................................................โทรสาร........................................................... 
เมื่อวันที่.......เดือน.......................................พ.ศ....................... 
 
 
คำชี้แจง : ทำเครื่องหมาย ลงในช่องว่างที่เห็นว่าเหมาะสมที่สุด 

หัวข้อการประเมินผล 
ระดับคะแนน 

5 4 3 2 1 
1. การแต่งกายสุภาพเรียบร้อย      
2. ความสม่ำเสมอเป็นปัจจุบันในการบันทึกการปฏิบัติงาน      
3. ความละเอียดถี่ถ้วนในการบันทึกผลการปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมาย      
4. ความสามารถในการปรับตัวให้เข้ากับสภาพแวดล้อม      
5. ความอดทนและมีความตั้งใจในการทำงาน      
6. การแสวงหาความรู้และความคิดริเริ่มสร้างสรรค์      
7. มารยาทและความประพฤติ      

รวม  

ปัญหาในการฝึกประสบการณ์วิชาชีพของนักศึกษา 
.................................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................................................... 
ความคิดเห็นของอาจารย์นิเทศ 
.................................................................................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................................................................................  
 

(ลงชื่อ)..........................................อาจารย์นิเทศ 
    (.........................................................) 
       .................../............../................ 

งานวิชาการและวจิัย  
คณะบริหารศาสตร์  มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
โทรศัพท์ 08 6458 4362 

หลักเกณฑ์การให้ระดับคะแนน : 5 = ดีมาก, 4 = ดี, 3 = ปานกลาง, 2 = น้อย, 1 = น้อยท่ีสุด 

สำหรับอาจารย์นิเทศ 



 
 
 

แบบประเมินสถานประกอบการ 

 
ชื่อสถานประกอบการ....................................................................................................................................................................................... 
ที่อยู่................................................................................................................................................................................................................... 

วัน – เดือน – ปี ที่ประเมิน................................................................................. 
ผู้ประเมิน 
 นักศึกษาฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 
 อาจารย์นิเทศ................................................................................................................................................................................ 
 
โปรดทำเคร่ืองหมาย   ให้ตรงกับระดับความคิดเห็นของท่าน 

หัวข้อการประเมิน 
ระดับคะแนน 

ดีมาก  
5 

ด ี
4 

ปานกลาง 
3 

น้อย 
2 

น้อยที่สุด 
1 

1. พีเ่ลี้ยงให้ความร่วมมือ/ประสานงาน/รับผดิชอบการปฏิบตัิงานของ
นักศึกษาตลอดระยะเวลาที่กำหนด 

     

2. งานท่ีมอบหมายให้นักศึกษาปฏิบัติตรงตามสาขาวิชาเอกของนักศึกษา      
3. สภาพแวดล้อมและความปลอดภัยระหว่างการฝึกงาน      
4. การให้ความร่วมมือและอำนวยความสะดวกในการนิเทศนักศึกษา       
ฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 

     

5. สถานประกอบการสอดคล้องกับสาขาวิชาที่เรียน      
6. สวัสดิการ      

 
ข้อเสนอแนะ................................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
 
 
 

ลงช่ือ................................................................ผูป้ระเมิน 
    (..................................................................) 

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

 
 
 
งานวิชาการและวิจัย  คณะบริหารศาสตร ์
โทรศัพท์ 08 6458 4362 

สำหรับอาจารย์นิเทศ/นักศึกษา 


