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แบบแจ้งรายละเอียดงาน ต าแหน่งงาน พนักงานที่ปรึกษา 
 มหาวิทยาลัยนเรศวร 

 

(ผู้ให้ข้อมูล: ผู้จัดการฝ่ายบุคคล และ/หรือ พนักงานที่ปรึกษา ) 
 

ค าชี้แจง 
 เพื่อให้การประสานงานระหว่างโครงการสหกิจศึกษา และสถานประกอบการ เป็นไปด้วยความเรียบร้อยและมีประสิทธิภาพ จึงใคร่ขอ
ความกรุณาผู้จัดการฝ่ายบุคคล หรือผู้ท่ีรับผิดชอบดูแลการปฏิบัติงานของนิสิตสหกิจศึกษามหาวิทยาลัยนเรศวร ได้โปรดประสานงานกับพนักงาน
ท่ีปรึกษา (Job Supervisor) เพื่อจัดท าข้อมูล ต าแหน่งงาน ลักษณะงาน และพนักงานท่ีปรึกษา (Job Position, Job Description and Job 
Supervisor) ตามแบบฟอร์มฉบับน้ี และ ขอได้โปรดส่งคืนให้ส านักงานสหกิจศึกษาของคณะ 

เรียน    คณบดีคณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร   
ขอแจ้งรายละเอียดเกีย่วกับต าแหน่งงาน ลักษณะงาน และพนักงานที่ปรึกษา ดังนี้ 
 
 
 

 

  ชื่อสถานประกอบการ  
  (ภาษาไทย)……………………………………………………………………………………………………………………................................................ 
  (ภาษาอังกฤษ)……………………………………………………………………………………………………………..............................................…..            
       เลขท่ี……………….…....ถนน....................................ซอย..........................................ต าบล/แขวง................................................. 
  อ าเภอ/เขต.............................................................จังหวัด.....................................รหัสไปรษณีย์...............................................        
  โทรศัพท.์.................................................................โทรสาร....................................มือถือ..........................................................          
   E-mail.......................................................................................................................................................................................     

 
 

   

  ช่ือผู้จัดการสถานประกอบการ....................................................................................................................................................          
   ต าแหน่ง...............................................................................................โทรศัพท.์......................................................................   

   โทรสาร...............................................................................................E-mail..........................................................................      
   การติดต่อประสานงานกับมหาวทิยาลัย (การนิเทศงานนสิิต และอืน่ ๆ)  ขอมอบให้ 
      ติดต่อกับผู้จัดการโดยตรง    มอบหมายให้บุคคลต่อไปนี้ประสานงานแทน 

   ช่ือ-นามสกุล.......................................................................................ต าแหน่ง........................................................................ 
   แผนก..................................................................................................โทรศัพท.์....................................................................... 
   โทรสาร.................................................................................................E-mail........................................................................ 
 
 

1.  ชื่อ ท่ีอยู่ของสถานประกอบการ 
       โปรดให้ชื่อท่ีเป็นทางการเพื่อจะน าไประบุในใบรับรองภาษาอังกฤษให้แก่นิสิตได้อย่างถูกต้อง และเพื่อใช้ส าหรับประกอบการ 
เดินทางไปนิเทศงานนิสิต โปรดระบุท่ีอยู่ตามสถานท่ีท่ีนิสิตปฏิบัติงาน  

2.  ผู้จัดการทั่วไป / ผู้จัดการโรงงาน และผู้ได้รับมอบหมายให้ประสานงาน 
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ช่ือ-นามสกุล............................................................................................................................................................................. 

ต าแหน่ง.........................................................................แผนก................................................................................................ 
โทรศัพท.์............................................โทรสาร............................................E-mail.................................................................      
 

ช่ือ-นามสกุลนิสติ...................................................................................................................................................................... 

ต าแหน่งงานท่ีนิสิตปฏบิัติ (Job Position).............................................................................................................................. 
ลักษณะงานท่ีนสิิตปฏบิัติ (Job Description)......................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 
   
 
       

 
 
 
 

    
 
 

 
 
 
 

    
 
 
 
         
 

 
 
 

 
ลงช่ือ...............................................................................ผู้ให้ข้อมลู 

                (............................................................................) 
     ต าแหน่ง...........................................................................              
     วันท่ี.................................................................................                  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

3.  พนักงานที่ปรึกษา (Job Supervisor)  
  
 

4.  งานที่มอบหมายนิสิตสหกจิศกึษา 
  
 

กรุณาส่งเอกสารฉบับน้ี คืนผู้ประสานงาน งานสหกิจศึกษาของคณะ มหาวิทยาลยันเรศวร 
ภายในสัปดาห์แรกของการปฏิบัติงานของนิสิต  ด้วยจะขอบคุณยิ่ง 

(โปรดมอบหมายให้นิสติเปน็ผู้ด าเนินการ โดยจดัส่งผา่นระบบสารสนเทศสหกิจศึกษาคณะ) 
 

คณะเกษตรศาสตร์ฯ 0-5596-2779      คณะวิทยาศาสตร์ 0-5596-3141  
คณะสถาปัตยกรรมศาสตร์ 0-5596-2464 / 0-5596-2477 คณะเภสัชศาสตร์ 0-5596-3647 
คณะวิทยาศาสตร์การแพทย์ 0-5596-4699    คณะสาธารณสุขศาสตร์ 0-5596-8652 
คณะมนุษยศาสตร์ 0-5596-2052     คณะสังคมศาสตร์ 0-5596-1921 
    
คณะบริหารธุรกิจฯ 0-5596-2095     วิทยาลัยนานาชาติ 0-5596-8585  

 


