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ค าน า 
 
 การประสบการณ์ทางวิชาชีพมีวัตถุประสงค์ประการส าคัญคือ ให้ผู้เรียนสามารถน าเอาอาชีพไปใช้ในการประอาชีพ
ได้ด้วยความมั่นใจ ดังนั้นการที่นักเรียน/นักศึกษา ได้มีโอกาสฝึกประสบการณ์จริงในสถานประกอบการนั้น จึงจ าเป็นอย่างยิ่ง 
เพราะจะช่วยให้ได้สัมผัสกับงาน และเครื่องมือที่ทันสมัยในบรรยากาศการท างานที่แท้จริง ดังนั้นนักเรียน/นักศึกษา ต้องมีความ
ตั้งใจจริง ขยันหมั่นเพียร และกระตือรือร้นเพื่อจะได้รับผลประโยชน์สูงสุดจากการฝึกงานในครั้งนี ้
 สมุดบันทึกการฝึกประสบการณ์จริงท่ีวิทยาลัยฯ ได้จัดท าข้ึนนี้ถือเป็นคู่มือในการปฏิบัติงานประจ าวันโดย นักเรียน/
นักศึกษา จะต้องบันทึกรายละเอียดของงานที่ฝึกในแต่ละวันอย่างละเอียด โดยบันทึกให้เป็นปัจจุบันพร้อมที่จะให้ผู้ควบคุมฝึกงาน
หรืออาจารย์นิเทศตรวจได้ทุกเวลา และควรเก็บไว้เป็นแนวท่ีจะใช้ในการปฏิบัติงานต่อไป  
 วิทยาลัยฯ ใคร่ขอฝากนักเรียน/นักศึกษา ที่ออกฝึกประสบการณ์จริงในสถานประกอบการทุกคน ถือว่าขณะนี้
นักเรียน/นักศึกษา ก าลังท าหน้าท่ีเป็นตัวแทนของวิทยาลัยฯ ที่จะสร้างช่ือเสียงให้เป็นประจักษ์แก่บุคคลใน สถานประกอบการ ซึ่ง
จะเป็นผู้ที่วางแนวทางในอนาคตของนักเรียน/นักศึกษา ของวิทยาลัยฯส าเร็จการศึกษา  ที่จะต้องออกไปปฏิบัติงานในสถาน
ประกอบการนั้น ๆ ต่อไป 
 

วิทยาลัยเทคโนโลยีนครปฐม 
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ค าแนะน า 
 

 ให้นักเรียน/นักศึกษา สรุปผลการฝึกประสบการณ์จริง เพ่ือเป็นหลักฐานแสดงการผ่านการฝึกประสบการณ์จริง อัน
จะเกิดประโยชน์ต่อตนเอง เมื่อออกไปประกอบอาชีพในอนาคต เมื่อเสร็จสิ้นการฝึกประสบการณ์จริงแล้ว สมุดบันทึกนี้จะเป็น
คะแนนส่วนหนึ่งของการประเมินอีกด้วย  
 
ข้อปฏิบัตขิองนักเรียน/นักศึกษา   
 1. การแต่งกาย ต้องแต่งเครื่องแบบนักเรียน/นักศึกษา หรือชุดฝึกงานของวิทยาลัยฯ หรือชุดที่สถานที่ฝึกงาน
ก าหนด  
 2. ปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของสถานฝึกงานและข้อบังคบท่ีวิทยาลัยฯ แจ้งก่อนออกฝึกงาน 
 3. รับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการฝึกงาน 
 4. รักษาความลับของสถานท่ีฝึกงานอาชีพอย่างเคร่งครัด 
 5. นักเรียน/นักศึกษา ต้องจดบันทึกการฝึกประสบการณ์จริงในแต่ละวันลงในสมุดบันทึกการฝึกประสบการณ์จริง
เพื่อเสนอ ผู้ควบคุมการฝึกงานได้ตรวจสอบประเมินผล ลงนาม ตามแบบฟอร์มที่ก าหนด สัปดาห์ละ 1 ครั้ง 
 6. เมื่อสิ้นสุดการฝึกประสบการณ์จริงให้นักเรียน/นักศึกษาท ารายงานสรุปผลการฝึกประสบการณ์จริง จ านวน 1 
เล่ม น าสมุดบันทึกการฝึกประสบการณ์จริงและรายงาน ส่งอาจารย์นิเทศและผู้เกี่ยวข้องเพื่อประเมินผล 
 7. นักเรียน/นักศึกษา ต้องผ่านการประเมินผลของอาจารย์นิเทศและผู้ควบคุมการฝึกงานของสถานประกอบการ
ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 
 8. นักเรียน/นักศึกษา จะกลับเข้าวิทยาลัยฯ ต่อเมื่อมีจดหมายหรือโทรศัพท์แจ้งจากอาจารย์นิเทศ ไปยังสถาน
ประกอบการเท่าน้ัน 
 
การวัดผลและการประเมินผลการฝึกงาน 
 1. การให้คะแนนแบบประเมิน มอบให้ผู้ควบคุมฝึกงาน สถานฝึกงานอาชีพ อาจารย์นิเทศ หัวหน้างานที่ได้รับ
มอบหมายเป็นผู้ประเมินเท่านั้น 
 2. แนวทางเกณฑ์การวัดและประเมินผล ก าหนดให้ 
  สถานฝึกงานอาชีพ   ประเมินให้คะแนน  70 คะแนน 
  อาจารย์นิเทศ/อาจารย์ประจ าวิชา ประเมินให้คะแนน   30 คะแนน 
       รวม 100 คะแนน 
 3. การก าหนดคะแนน 
  ระดับคะแนนระหว่าง 80-100 เท่ากับเกรด 4.0 ระดับคะแนนระหว่าง 75-79 เท่ากับเกรด 3.5 
  ระดับคะแนนระหว่าง 70 - 74 เท่ากับเกรด 3.0 ระดับคะแนนระหว่าง 65 - 69 เท่ากับเกรด 2.5 
  ระดับคะแนนระหว่าง 60 - 64 เท่ากับเกรด 2.0 ระดับคะแนนระหว่าง 55 - 59 เท่ากับเกรด 1.5 
  ระดับคะแนนระหว่าง 50 - 54 เท่ากับเกรด 1.0 ระดับคะแนนระหว่าง 2 – 49  เท่ากับเกรด 0 
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ข้อมูลนักเรียน/นักศึกษา 
ช่ือ-สกุล (นาย/นาง/นางสาว).......................................................................... เลขประจ าตัวประชาชน……...........…………..…………... 
รหัสประจ าตัวนักเรียน/นักศึกษา............................................................ประเภทวิชา......................................................................... 
สาขาวิชา...................................................................สาขางาน.........................................................ระดบัช้ัน..................................... 
ปีท่ี.......................กลุ่ม..............................................................มผีลการเรียนเฉลี่ยสะสม………………...…………………………..……………. 
ฝึกงานระหว่างวันท่ี..................................................................................ถึงวันท่ี................................................................................ 
ช่ือและที่อยู่ของสถานฝึกอาชีพ............................................................................................................................................................ 
.......................................................................เบอร์โทรศพัท์..........................................เบอร์โทรสาร................................................. 
ช่ือหน่วยงานท่ีรับผิดชอบในการฝึกงาน............................................................................................................................................... 
ช่ือผู้ควบคุมการฝึกงาน 1..........................................................................................ต าแหน่ง................................................... 
   2..........................................................................................ต าแหน่ง................................................... 
สาเหตุที่เลือกฝึกงานในสถานประกอบการแห่งน้ี เพราะ .................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................. 
ที่อยู่ของผู้เรียนที่สามารถติดต่อได้....................................................................................................................................................... 
.......................................................................เบอร์โทรศพัท์..........................................เบอร์โทรสาร................................................. 
โรคประจ าตัว (ถ้ามี) โปรดระบุ...............................................................................................................กลุม่เลือด.............................. 
ผู้ปกครอง ช่ือ – สกุล.........................................................................................มีผูเ้กี่ยวข้องเป็น.......................................ของผู้เรียน 
ที่อยู่ที่ติดต่อได้ของผู้ปกครอง............................................................................................................................................................... 
.......................................................................เบอร์โทรศพัท์..........................................เบอร์โทรสาร................................................. 
กรณีฉุกเฉินติดต่อ (ช่ือ-สกุล)..............................................................................มีผูเ้กี่ยวข้องเป็น.......................................ของผู้เรียน 
ที่อยู่ที่ติดต่อได้..................................................................................................................................................................................... 
.......................................................................เบอร์โทรศพัท์..........................................เบอร์โทรสาร................................................. 
ช่ือ-สกุล (ครูที่ปรึกษา)....................................................................................................เบอรโ์ทรสาร................................................. 
 

บันทึกส าหรับครู-อาจารย์ตรวจฝึกงาน 
 

ครั้งท่ี 1 ............................................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
 

ลงช่ือ....................................นักเรียน/นักศึกษาฝึกงาน  ลงช่ือ....................................ครู/อาจารย์ตรวจการฝึกงาน 
  (............................................)     (.............................................) 
   ........./..................../............        ........./...................../........... 
 
ครั้งท่ี 2 ............................................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
 

ลงช่ือ....................................นักเรียน/นักศึกษาฝึกงาน  ลงช่ือ....................................ครู/อาจารย์ตรวจการฝึกงาน 
  (............................................)     (.............................................) 
   ........./..................../............        ........./...................../........... 
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ข้อมูลเกี่ยวกับสถานประกอบการ 
ช่ือและที่อยู่ของสถานท่ีฝึกงานอาชีพ................................................................................................................................................... 
.......................................................................เบอร์โทรศพัท์..........................................เบอร์โทรสาร................................................. 
ลักษณะของธุรกิจ........................................................................เกี่ยวกับ............................................................................................ 
วัน เวลา ท่ีเปิดท างานของสถานประกอบการ...................................................................................................................................... 
ช่ือหน่วยงานท่ีรับผิดชอบในการฝึกงาน.............................................................................................  ตรงสาขา  ไม่ตรงสาขา 
ช่ือผู้ควบคุมการฝึกงาน 
 1.  ...........................................................................ต าแหน่ง.........................................เบอร์โทรศัพท์............................... 
 2.  ...........................................................................ต าแหน่ง.........................................เบอร์โทรศัพท์............................... 
วันหยุดประจ าปีของสถานประกอบการ (ระหว่างช่วงที่นักศึกษาฝึกงานเท่านั้น ต้องระบุให้ชัดเจน) 

วัน เดือน ป ี วันส าคัญ 
หมายเหตุ (มีการจดักิจกรรม) 

โปรดระบรุายละเอียด 
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   

 
กฎข้อบังคับขององค์กรหรือระเบียบปฏิบัต ิ
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
 
ข้อบังคับหรือการป้องกันอุบัติเหตุ 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................. 
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การมีส่วนร่วมกิจกรรมของสถานประกอบการ 

ล าดับที ่
วัน เดือน ป ี

ที่ร่วมกิจกรรม 
รายการ (กิจกรรม) ลายมือช่ือผู้ควบคมุกิจกรรม 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
โครงสร้างการบริหารงานของหน่วยงาน  

(นักเรียน/นักศึกษาต้องเขียนแผนภูมิโครงสร้างบริหารงานได้) 
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วันเดือน ปี ชื่อ – สกุล เวลามา ลายมือชื่อ เวลากลับ ลายมือชื่อ ลงช่ือผู้ควบคุม 
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บันทึกการฝึกงาน 

สัปดาห์ที่..........................................วันท่ี.....................................................................ถึง.................................................................... 

หน่วยงานท่ีฝึก.....................................................แผนก..................................................หน่วย/งาน................................................... 

วัน รายงานการฝึกโดยย่อ จ านวนช่ัวโมง ปริมาณงาน หมายเหต ุ

จันทร์ 
 

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

    
    
    
    

อังคาร 
 

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

    
    
    
    

พุธ 
 

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

    
    
    
    

พฤหัสบด ี
 

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

    
    
    
    

ศุกร ์
 

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

    
    
    
    

เสาร ์
 

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

    
    
    
    

 

คุณค่าและประโยชน์ที่ได้จากการฝึกประสบการณ์จริง  

ล าดับที ่ รายการ รายวิชาที่ประยุกต์ใช้ในการท างาน 
   
   
   
   

 

 

ลงช่ือ...........................................นักเรียน/นักศึกษาฝึกงาน          ลงช่ือ....................................... ผู้ควบคมุการฝึกงาน 
     (............................................)     (..........................................) 
      ........./..................../...........     ต าแหน่ง................................... 
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แบบประเมินผลการปฏิบัติงานโดยสถานประกอบการ 

ค าชี้แจง แบบประเมินนี้เป็นแบบประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติงานของผู้เรียน เพื่อประเมินพฤติกรรมของผู้เรียน  3  ด้ า น 

ได้แก่ ความรู้ (Knowledge = k) ทักษะ (Skill = S) และเจตคติ (Attitude = A) จึงขอให้ครูฝึกสังเกตพฤติกรรมการปฏิบัติงาน

ของผู้เรียน โดยท าเครื่องหมาย  ในช่องที่ตรงกับความเป็นจริง มากที่สุด ซึ่งระดับคุณภาพการปฏิบัติงานมี 4 ระดับ ได้แก่      

ดี = 3 พอใช้ = 2 ปรับปรุง = 1 ไม่ผ่าน = 0 

ช่ือ – สกุล (ผู้เรียน)...........................................................................สาขางาน............................................ระดับชั้น…………..………… 

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ.......................................................................วัน เดือน ปี ที่ปฏิบัติงาน (เริ่ม – สิ้นสุด)...................................  

ล าดับ 
ที ่

รายการประเมิน 
ระดับคณุภาพการปฏิบตัิงาน ลักษณะ 

พฤติกรรม 
ที่วัด 

ด ี
(3) 

พอใช้ 
(2) 

ปรับปรุง 
(1) 

ไม่ผา่น 
(0) 

 การเตรียมการ      
1 เตรียมตัวพร้อมต่อการปฏิบัติงาน     K,S,A 
2 เตรียมสถานท่ีปฏิบัติงาน     K,S 
3 เตรียมวัตถุดิบ วสัดุ อุปกรณ์ และเครื่องมือ     K,S 
4 รับมอบงานจากหัวหน้างาน/ครฝูึก     A 
5 ศึกษาทบทวนงานท่ีจะปฏิบัต ิ     A 
 การด าเนินการ      
6 ใช้อุปกรณ์ เครื่องมืออย่างปลอดภยั     K,S,A 
7 ดูแลรักษาเครื่องมือ อุปกรณ์ให้อยูใ่นสภาพด ี     K,S,A 
8 ใช้ทรัพยากร/วัสดุ/วัตถดุิบ อย่างประหยดั คุ้มค่า     A 
9 ปฏิบัติงานถูกต้องตามหลักการ     K,S 
10 ปฏิบัติงานเป็นล าดับขั้นตอนตามกระบวนการ     K,S 
11 ปฏิบัติงานด้วยความประณตี ละเอียด รอบคอบ     K,S,A 
12 ปฏิบัติงานด้วยความสะอาด ถูกสขุลักษณะอนามัย     K,S,A 
13 ปฏิบัติงานด้วยความคล่องแคล่ว     S 
14 ปฏิบัติงานตามกฎ ระเบียบของสถานประกอบการ     A 
15 ใช้เวลาปฏิบัติงานตามที่ก าหนด     S,A 
16 รักษาสภาพแวดล้อมของสถานท่ีปฏิบัติงานได้อย่างเหมาะสม     K,S,A 
17 จัดการหลังการปฏิบัติงานตามหลกัการและกระบวนการได้     K,S,A 
18 ตรวจสอบความเรียบร้อยของการปฏิบัติงาน     K,A 
19 ปรับปรุง/แกไ้ข/พัฒนาการปฏิบตังิาน     K,A 
20 บันทึกสรุปผลการปฏิบัติงาน     K 
 ผลการปฏิบัติงาน      

21 ผลิตงานไดต้ามปริมาณที่ก าหนด     S 
22 ผลงานมีความเรียบร้อย ถูกต้องตามที่ก าหนด     K,S 
23 ผลงานมีคณุสมบัตติามที่ก าหนด     K,S 
24 ผลงานมสีภาพตามมาตรฐานท่ีก าหนด     K,S 
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แบบประเมินผลการปฏิบัติงานโดยสถานประกอบการ 

ล าดับ 

ที ่
รายการประเมิน 

ระดับคณุภาพการปฏิบตัิงาน ระดับ
คุณภาพการ
ปฏิบัติงาน 

ด ี
(3) 

ด ี
(3) 

ด ี
(3) 

ด ี
(3) 

 ลักษณะนิสัยในการปฏิบัติงาน      

25 ความมานะอดทน     A 

26 การตรงต่อเวลา     A 

27 ความรับผิดชอบ     A 

28 การท างานเป็นทีม     A 

29 ความตั้งใจ     A 

30 ความซื่อสัตย์ต่อตนเองและผู้อื่น     A 

 รวมคะแนนในแนวตั้งแตล่ะช่อง      

 น าผลรวมคะแนนในแต่ละช่องคูณกับระดับคณุภาพแต่ละช่อง      

 น าผลคะแนนทุกช่องในข้อ 2 มารวมกัน 

รวม 

     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



11 
 

แบบประเมินผู้เรียนฝึกประสบการณ์จริง 
คะแนนท่ีได้จากสถานประกอบการเป็นผู้ประเมิน 70 คะแนน 

รายงานประเมิน 
คะแนน 

เต็ม 
คะแนน 

ที่ได ้
หมายเหต ุ

1. กิจนิสัยท่ีพึงประสงค์ 30   
 1.1 การแต่งกาย (5)   
  1) ร่างกายสะอาด ไม่ไว้หนวดเครา รกัษาสุขภาพผิวหนัง ผม ปาก ฟัน 1   
  2) แต่งกายสุภาพ สะอาด ไมร่ัดรูป ไม่โป๊ เสื้อผ้าไม่รุม่ร่าม 1   
  3) ใช้อุปกรณ์ประกอบเครื่องแต่งกายเหมาะสมกับงานท่ีปฏิบตัิ 1   
  4) ทรงผมสุขภาพ ชายตัดผมสั้น หญงิเก็บผมไม่ให้รกรุงรัง 1   
  5) ใช้เครื่องส าอาง/เครื่องประดับอยา่งเหมาะสม 1   
 1.2 การตรงต่อเวลา (5)   
  1) ลงเวลามาปฏิบตัิงานก่อน/ลงเวลาตามช่วงเวลาที่ก าหนด 1   
  2) ลงเวลามาปฏิบตัิงานก่อน/ลงเวลาตามช่วงเวลาที่ได้รับมอบหมาย 1   
  3) เลิกปฏิบตัิงานตรง/หลังเวลาตามช่วงเวลาที่ได้รับมอบหมาย 1   
  4) พบหัวหน้างาน/ครฝูึก/ผู้ประสานงานการฝึก/ตรงเวลา 1   
  5) ลงเวลากลับจากการปฏิบัติงานตรง/หลังเวลาตามช่วงที่ก าหนด 1   
 1.3 กิริยามารยาท (5)   
  1) ใช้วาจาสุภาพ อ่อนโยน 1   
  2) บุคลิกลักษณะดี มีความมั่นใจในตนเอง 1   
  3) กิริยาอ่อนน้อม เคารพผู้อื่น 1   
  4) มารยาทเรียบร้อย 1   
  5) รู้จักกาลเทศะ  1   
 1.4 ความมานะอดทน (5)   
  1) พากเพียรพยายามท างานให้เกิดวามส าเร็จ 1   
  2) ตั้งใจปฏิบัติงานอย่างเตม็ก าลัง 1   
  3) ยินดีปฏิบตัิงานตลอดเวลา (ถึงแมว้่าจะเลยก าหนดเวลาเลิกงาน) 1   
  4) สนใจ ใฝ่รู้ เกี่ยวกับการท างาน 1   
  5) ไม่บ่น ไม่ต าหนิ เกีย่วกับการปฏิบตัิงาน 1   
 1.5 ความปลอดภัย (5)   
  1) ศึกษาอุปกรณ์ เครื่องมือ และขั้นตอนการท างาน ก่อนการปฏิบัติงาน 1   
  2) ปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ ความปลอดภัยของหน่วยงานอย่างเคร่งครดั 1   
  3) ท างานด้วยความละเอียด รอบคอบ 1   
  4) มีระเบยีบวินัยในการใช้ จัดเก็บ และดูแลรักษาเครื่องมืออุปกรณ ์ 1   
  5) ตรวจสอบ/ดูแลสอดส่องสถานท่ีท างานให้มีความปลอดภัย 
   ในการท างาน 

1   

 1.6 การท างานเป็นทีม (5)   
  1) ท างานร่วมกับผู้อื่นได้ด ี 1   
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รายงานประเมิน 
คะแนน 

เต็ม 
คะแนน 

ที่ได ้
หมายเหต ุ

1. กิจนิสัยท่ีพึงประสงค์ 30   
 1.6 การท างานเป็นทีม (5)   
  2) มีความสามัคคีในการท ากิจกรรมรว่มกับหมู่คณะ 1   
  3) เคารพสิทธิของบุคคลอื่น 1   
  4) ยอมรับความคิดเห็นของเสียงส่วนใหญ่ 1   
  5) กล้าแสดงออกในสิ่งที่สร้างสรรค ์ 1   
2. การปฏิบัติงาน (40)   
 2.1 การเตรียมการก่อนการปฏิบัติงาน (10)   
  1) เตรียมสถานท่ีปฏิบัติงานตามหลักการ 2   
  2) เตรียมวัสดุ อุปกรณ์และเครื่องมือ ตามหลักการและกระบวนการ 2   
  3) ศึกษาทบทวนงานท่ีจะปฏิบัต ิ 2   
  4) รับมอบงานจากหัวหน้างาน/ครฝูึก 2   
  5) เตรียมตัวพร้อมก่อนการปฏิบตัิงาน 2   
 2.2 การปฏิบัติงาน (20)   
  1) ปฏิบัติงานตามหลักการและกระบวนการเป็นล าดับขั้นตอน 2   
  2) ปฏิบัติงานคล่องแคล่วช านาญด้านความปลอดภัย 2   
  3) ปฏิบัติงานด้วยความประณตีละเอยีดรอบคอบ 2   
  4) ใช้และดูแลรักษาอุปกรณ์ เครื่องมอืตามหลักการและกระบวนการ 2   
  5) ปฏิบัติงานโดยค านึงการรักษาทรพัยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 2   
  6) ใช้ทรัพยากรและวสัดุในการปฏิบตัิงานอย่างประหยดัคุ้มคา่และ 
   มีประสิทธิภาพ 

2   

  7) จัดการหลังการปฏิบัติงานตามหลกัการและกระบวนการ 2   
  8) ตรวจสอบผลการปฏบิัติงาน 2   
  9) ปรับปรุง/แกไ้ข/ พัฒนาการปฏิบตัิงาน 2   
  10) บันทึกสรุปผลการปฏิบัติงาน 2   
 2.3 ผลการปฏิบัติงาน (10)   
  1) ผลิตผลงานได้คณุภาพตามที่ก าหนด 6   
  2) ผลิตผลงานได้ปริมาณตามที่ก าหนด 4   

รวม 70   
 

 

 

       ลงช่ือ........................................................ผู้ประเมิน 

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

              …………/……………………/……………. 
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แบบประเมินผู้เรียนฝึกประสบการณ์จริง 
คะแนนท่ีได้จากสถานศึกษาผู้ประเมิน 30 คะแนน 

ช่ือ...............................................................................................นามสกุล........................................................................................... 

ประเภทวิชาอุตสาหกรรมระดับชั้น.............................................สาขาวิชา……………………...............................……………………………… 

รายการประเมิน คะแนนเตม็ คะแนนท่ีได ้ หมายเหต ุ

1. พฤติกรรมลักษณะนิสัย 5   

 1.1 มีระเบยีบวินัย 0.5   

 1.2 มีความรับผิดชอบ 0.5   

 1.3 ตรงต่อเวลา 0.5   

 1.4 อยู่ร่วมกับผู้อื่นได ้ 0.5   

 1.5 มีมนุษย์สมัพันธ์ 0.5   

 1.6 มารยาทด ี 0.5   

 1.7 แต่งกายเรียบร้อย 0.5   

 1.8 วาจาสุภาพ 0.5   

 1.9 มีน้ าใจ 0.5   

 1.10 รักในองค์กร 0.5   

2. การบันทึกและรายงานการปฏิบติังาน 5   

 2.1 จดบันทึกตัวบรรจง อ่านเข้าใจง่าย 0.5   

 2.2 บันทึกเป็นประจ าสม่ าเสมอ 0.5   

 2.3 บันทึกเนื้อหาสาระสมบูรณ์ครบทกุรายการ 0.5   

 2.4 เก็บรักษาสมุดบันทึกอยู่ในสภาพด ีสะอาด เรียบร้อย 0.5   

 2.5 มีการสรุปความรู้จากการฝึกอาชีพ 0.5   

 2.6 มีการบันทึกปัญหาและอุปสรรคการท างาน  0.5   

 2.7 มีข้อเสนอแนะการท างานหรือการปรับปรุงแก้ไข 0.5   

 2.8 มีการบันทึกการพัฒนาตามที่ครฝูกึ / ครูนิเทศแนะน า 0.5   

 2.9 น าสมุดบันทึกให้ครูฝึกลงลายมือช่ือครบทุกรายการ 0.5   

 2.10 น าสมุดบันทึกให้ครูนิเทศลงลายมอืช่ือครบถ้วน 0.5   

3. การปฏิบัติงาน 10   
 3.1 ปฏิบัติงานถูกต้องตามขั้นตอน 1   
 3.2 ปฏิบัติงานด้วยความละเอียดรอบคอบและค านึงถึงความปลอดภยั 1   
 3.3 ตั้งใจเรียนรู้การฝึกอาชีพจากครูฝกึ 1   
 3.4 ใช้และดูแลรักษาอุปกรณ์ เครื่องมอื ตามหลักการและกระบวนการ 1   
 3.5 ใช้ทรัพยากรและวสัดุในการปฏิบตัิงานอย่างประหยดัคุ้มคา่และ 
  มีประสิทธิภาพ 

1   
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รายการประเมิน คะแนนเตม็ คะแนนท่ีได ้ หมายเหต ุ

3. การปฏิบัติงาน 10   
 3.6 ปฏิบัติงานโดยค านึงถึงการรักษาทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 1   
 3.7 ปฏิบัติงานร่วมกับผู้อื่นได ้ 1   
 3.8 แลกเปลีย่นเรยีนรู้กับผู้ร่วมงาน 1   
 3.9 ตรวจสอบผลการปฏบิัติงาน 1   
 3.10 จัดการสถานท่ีปฏิบัติงานหลังจากเสร็จสิ้นภารกิจ 1   
4. การสัมมนาการฝึกงาน 10   
 4.1 การน าเสนอ    
  4.1.1 ใช้ภาษาถูกต้อง ท่วงทีวาจาเหมาะสม เสียงดังฟังชัด  1   
  4.1.2 น าเสนอข้อมูลตรงประเด็นการสัมมนา 1   
  4.1.3 น าเสนอเป็นล าดับขั้นตอน กระซบั เข้าใจง่าย 1   
  4.1.4 เสนอปัญหาอุปสรรคและหรือข้อคิดเห็นเสนอแนะที่เป็น 

 ประโยชน ์
1   

 4.2 การตรงต่อเวลา    
  4.2.1 องค์ประกอบรูปเล่มของเอกสารเรยีบร้อย ถูกต้อง สมบรูณ์  
   (ปก ค าน า สารบัญ เนื้อหา ภาพประกอบ เอกสารอ้างอิง) 

1   

  4.2.2 ข้อมูลถูกต้อง ครบถ้วน  สมบรูณ ์ 1   
  4.2.3 ใช้ภาษาถูกต้องตามหลักภาษา 1   
  4.2.4 การน าเสนอเป็นล าดับขั้นตอน กระชับ เข้าใจง่าย 1   
 4.3 การแลกเปลี่ยนความคิดเห็น    
  4.3.1 มีส่วนร่วมในการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น 1   
  4.3.2 ตอบค าถามตรงประเด็น 1   

รวม 30   
    

 

 

       ลงช่ือ........................................................ผู้ประเมิน 

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

            …….……/………………………/…………….  

 

 

 

 

 

 

 


