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เอกสารรายละเอียดที่พักระหว่างการปฏิบัติงานสหกิจศึกษา 

( ผูใ้ห้ข้อม ูล : นักศกึษา ) 
เรียน อาจารย์ผูร้ับผดิชอบหลักสูตร 

 1.ข้าพเจ้า ( นาย / นาง / นางสาว )        รหัสนักศึกษา     

 โทรศัพท์มือถอื        E-Mail       

  แผนการศึกษา   2 ป ี 4 ปี  

  หลักสูตร    บริหารธุรกจิบัณฑิต  บัญชีบัณฑิต 

  สาขาวชิา/สาขาวชิาเอก  การจัดการ  การตลาด  การเงนิ  ระบบสารสนเทศทางธุรกจิ  บัญช ี

แจ้งรายละเอียดท่ีพักระหว่างการปฏบิัติงานสหกิจศกึษา ดังนี้ 

  

 เลขที่    หมูท่ี่    อาคาร       ชั้น   ถนน     

 ซอย     แขวง/ต าบล      เขต/อ าเภอ      

 จังหวัด     รหัสไปรษณีย์    โทรศัพท์     โทรสาร     

ชื่อท่ีอยู่ผู้ท่ีติดได้ในกรณีฉุกเฉนิ 

 เลขที่    หมูท่ี่    อาคาร       ชั้น   ถนน     

 ซอย     แขวง/ต าบล      เขต/อ าเภอ      

 จังหวัด     รหัสไปรษณีย์    โทรศัพท์     โทรสาร     

แผนท่ีแสดงท่ีพักนักศกึษาระหว่างปฏบิัติงาน 

 จงเขียนแผนที่ระหวา่ง ท่ีพักของนักศึกษา ถงึ สถานประกอบการ และเพื่อความสะดวกในการนิเทศงานของ คณาจารย ์โปรดระบุชื่อถนนและ

สถานที่ส าคัญใกล้เคียงที่สามารถเข้าใจได้โดยง่าย 

 

 

 

 

 

 

 

 

        ลงนาม      นักศึกษา 

        (     ) 

         วันที่   /   /   

 

หมายเลขเอกสาร BA : co-op 04-1 หน้า 1/1 

เอกสารนี้จะสมบูรณ ์

เมื่อนักศกึษาลงนาม 

http://www.ba.mju.ac.th/
http://www.sites.google.com/view/bamju-coop

