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	มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย
คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรมและเทคโนโลยี
	CO-W01



แบบตอบรับนักศึกษาสหกิจศึกษา

เรียน 	คณบดีคณะครุศาสตร์อุตสาหกรรมและเทคโนโลยี
	ข้าพเจ้า (นาย, นางสาว, นาง) ................................................................................................................ 
ตำแหน่ง ....................................................... ชื่อสถานประกอบการ .................................................................. 
เลขที่ ..................... อาคาร .......................................................ถนน……………………………...…………………………. 
ตำบล/แขวง..........................................อำเภอ/เขต.............................................. จังหวัด................................... 
รหัสไปรษณีย์................................. โทรศัพท์........................................... โทรสาร...............................................

	ได้รับทราบเรื่องการออกปฏิบัติงานสหกิจศึกษาของท่าน และมีความประสงค์ที่จะ
		  รับ				   ไม่รับ
ดังรายชื่อนักศึกษา ต่อไปนี้
1. .......................................................................... ตำแหน่ง ....................................................................
ลักษณะงานที่รับผิดชอบ ........................................................................................................................
................................................................................................................................................................
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2. .......................................................................... ตำแหน่ง ....................................................................
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................................................................................................................................................................

จึงเรียนมาเพื่อทราบ
ขอแสดงความนับถือ


(..........................................................)
ตำแหน่ง.............................................................

รายละเอียดข้อมูลเพิ่มเติม

ชื่อผู้บริหารสูงสุดของสถานประกอบการ / หน่วยงาน (สำหรับจัดทำหนังสือเพื่อประสานงานต่าง ๆ)
(นาย, นางสาว, นาง) ........................................................... ตำแหน่ง ................................................................ โทรศัพท์ ....................................... โทรศัพท์มือถือ ......................................... โทรสาร ..................................... 
E-mail .......................................................................
การติดต่อประสานงานกับสถานประกอบการ เกี่ยวกับสหกิจศึกษา ขอให้ติดต่อโดยตรงกับ
(นาย, นางสาว, นาง) ........................................................... ตำแหน่ง ................................................................ โทรศัพท์ ....................................... โทรศัพท์มือถือ ......................................... โทรสาร ..................................... 
E-mail .......................................................................

สวัสดิการที่เสนอให้นักศึกษระหว่างปฏิบัติงาน
ค่าตอบแทน	  มี			รายวัน ..................................... บาท/วัน
					รายวัน ..................................... บาท/เดือน
					ครั้งเดียวเมื่อสิ้นสุดการปฏิบัติงาน ..................................... บาท
		  ไม่มี
ที่พัก		  มี		  ไม่เสียค่าใช้จ่าย
				  นักศึกษารับผิดชอบค่าใช้จ่ายเอง ...................................... บาท/เดือน
		  ไม่มี
รถรับส่งระหว่างสถานประกอบการกับที่พักหรือชุมชนใกล้เคียง
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				  นักศึกษารับผิดชอบค่าใช้จ่ายเอง ...................................... บาท/เดือน
		  ไม่มี
จัดเลี้ยงอาหารกลางวัน
		  มี		  ไม่มี
ชุดทำงาน	
  มี		  ไม่มี
สวัสดิการอื่น ๆ (ระบุ)
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