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แบบประเมินผลการฝึกประสบการณ์วิชาชีพ (สําหรับสถานฝึกประสบการณ์) 

คะแนนเต็ม 80 คะแนน 

 

ชื่อ (นาย/นางสาว) ...........................................นามสกุล.....................................รหัสประจําตัว.......................................  

สาขาวิชา............................................................................. ระดับ.......................................ชั้นปีที่.................................... 

ชื่อสถานศึกษา มหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์ อําเภอเมือง จังหวัดบุรีรัมย์  

ชื่อสถานที่ฝึก...................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................  

ประเภทสาขาที่ฝึก.......................................................................ชื่องานที่ฝึก...................................................................... 
เริ่มฝึกตั้งแต่วันที่............... เดอืน.................................................. พ.ศ......................... 

สิ้นสุดฝึกวันที่.................... เดอืน.................................................. พ.ศ......................... 

ภาคการศึกษาที่................ปีการศึกษา................................  

ลาป่วย.................วัน  ลากิจ.................วัน  ขาดงานไม่ทราบสาเหตุ.................วัน   

รวมเวลาฝึกงาน.......................วัน   
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เกณฑ์การให้คะแนน ดีมาก 4, ดี 3, พอใช้ 2. ปรับปรุง 1 

 
คําชี้แจง ทําเครื่องหมาย  ลงในช่องท่ีเห็นว่าเหมาะสมที่สุด  

หัวข้อประเมิน รายละเอียดการประเมิน 
คะแนนที่ได ้

4 3 2 1 

ด้านความมีระเบียบ 
วินัย 

(20 คะแนน) 
 

1. ปฏิบัติตามคําสั่ง กฎ อย่างเคร่งครัด     

2. แต่งกายสุภาพเรียบร้อยและถูกต้องตามระเบียบ     

3. เข้ารับฝึกงานตรงต่อเวลาและสม่ําเสมอ     
4. อดทนและขยันขันแข็งในการทํางาน     

5. กิริยา วาจา สุภาพอ่อนน้อม     

รวมคะแนน     
 

หัวข้อประเมิน รายละเอียดการประเมิน 
คะแนนที่ได ้

4 3 2 1 

ด้านลักษณะ 
พฤติกรรม 

ในการปฏิบัติงาน 
(20 คะแนน) 

 

1. การเชื่อฟังคําแนะนําของหัวหน้า     

2. การแก้ปัญหาเฉพาะหน้าในการทํางาน     
3. เจตคติที่มีต่องานและหน่วยงาน     

4. ความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ในการปรับปรุงการงาน     

5. ความตั้งใจและเอาใจใส่ในการทํางาน     
รวมคะแนน     

 

หัวข้อประเมิน รายละเอียดการประเมิน 
คะแนนที่ได ้

4 3 2 1 

ด้านวิธีการ
ปฏิบัติงาน 

(20 คะแนน) 
 

1. ใช้วัสดุอย่างประหยัด     

2. ทํางานถูกต้องตามข้ันตอน     

3. คํานึงถึงหลักความปลอดภัย     
4.ใช้เครื่องมืออุปกรณ์อย่างระมัดระวังและถูกต้อง     

5. มีมนุษย์สัมพันธ์กับเพ่ือนร่วมงาน     

รวมคะแนน     
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หัวข้อประเมิน รายละเอียดการประเมิน 
คะแนนที่ได ้

4 3 2 1 

ด้านผลงาน 
 (20 คะแนน) 

 

1. ถูกต้องตามรูปแบบและหลักเกณฑ์     

2. เสร็จเรียบร้อยภายในเวลาที่กําหนด     

3. ความประณีตของผลงาน     
4. ได้มาตรฐานเป็นตัวอย่างที่ดี     

5. นําไปใช้ประโยชน์ได้     

รวมคะแนน     
 รวมคะแนนที่ได้ในแต่ละด้าน     

 
ปัญหา อุปสรรค หรือข้อบกพร่อง...................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
วิธีแก้ไข และ ข้อเสนอแนะ............................................................................................................................. ................... 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
ความสามารถ/ความดีพิเศษ.............................................................................................................................................  
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
ความคิดเห็นอื่นๆ............................................................................................................................. .................................. 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................ 

(ลงชื่อ)............................................................ผู้ควบคุมการฝึกประสบการ 
     (...................................................................... .) 

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



13 
 

ใบรับรองการฝึกประสบการณ์วิชาชีพ 

 

ชื่อสถานประกอบการ (ชื่อบริษัท และ ที่อยู่) ..................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................... ........................
................................................................................................................................... .........................................................
.......................................................................... ..................................................................................................................  

ขอรับรองว่า นักศึกษาชื่อ (นาย/นางสาว)................................................................ ........................................................... 
เป็นนักศึกษา สาขาวิชา (สาขาที่นักศึกษาสังกัด)................................................................................................................. 
คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์ ได้เข้ารับการฝึกประสบการณ์วิชาชีพในหน้าที่ หน้าที่/งานที่ บริษัท
มอบหมาย)............................................................................................................................................. ............................. 
เป็นเวลา............................... ชั่วโมง ตั้งแต่วันที่.............เดือน.....................................พ.ศ...................................... 

ถึงวันที.่............เดือน.....................................พ.ศ...................................... 

 

ให้ไว้ ณ วันที่..............เดือน.....................................พ.ศ...................................... 

 

 

       (ลงชื่อ) .................................................... 

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

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

 

 

 

 

 

* ตราประทับของหน่วยงาน / บริษัท ถ้ามี 

 


