
 

 
มหาวิทยาลัยศรีปทุม 
Sripatum University 

แบบแจ้งโครงร่างรายงานการปฏิบัติงานสหกิจศึกษา  

Report on the Scheme of Work Report of Cooperative Education Program 

(ผู้ให้ข้อมูล : นักศึกษาร่วมกับพนักงานที่ปรึกษา) / (Information Provider : Student and Job Supervisor)                   

ค าชี้แจง / Instructions 

 
ช่ือ - นามสกุลนักศึกษา / Student  Name........................................................ รหัสประจ าตัวนักศึกษา / Student ID. No. .......................... 
สาขาวิชา / Major........................................................................................... คณะ / Faculty....................................................................... 
ช่ือสถานประกอบการ / Employer  Name.................................................................................................................................................... 
ต าแหน่ง / Position .......................................................................แผนก / Department ............................................................................... 
ขอแจ้งรายละเอียดเกี่ยวกับโครงรา่งรายงานการปฏิบัตงิานสหกิจศกึษา  ดังนี ้/ Work Report Scheme is detailed as the following: 
 
หัวข้อรายงาน / Report  Title 
 

ภาษาไทย / Thai 
 

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

ภาษาอังกฤษ / English 
 

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

รายละเอียดเนื้อหา / Detail 
 

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

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

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

       
           
              
 

 

(FM สก.-04) 

ลงชื่อนักศึกษา / Student’s Signature ............................................... 
                                                                  (.............................................) 

                                                             ............./............./............. 
 

ลงชื่อพนกังานที่ปรกึษา / Supervisor’s Signature .............................................. 
                                                                               (.............................................) 
                                              ต าแหน่ง / Position ................................................ 

                                                                           ............./............/................ 
 

โปรดส่งคืนคณะภายในสัปดาห์ท่ี 4 ของการปฏบิัติงาน / Please return this form to your faculty within 4th week of the operation 
 


