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ส ำหรับกำรจัดกำรเรียนกำรสอน  
รำยงำนกำรปฏิบัติงำนของผู้ชว่ยสอน  Semester…......../……......….. 

Teaching Assistant Work Report 
General Information ข้อมูลทั่วไป 

Name (Mr./Mrs./Miss.)            Surname                                      
ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)             นามสกุล  
Student ID no.                       
รหัสนักศึกษา 
Bank Name for payment scholarship (copy attachment required) 
ชื่อธนาคารของต้นสังกัด สำหรับการจ่ายเงินทุน (พร้อมสำเนา) 
 Bank Name           
 ชื่อธนาคาร 
 Branch            
 สาขา 
Account Number                                        
เลขทีบ่ัญชีธนาคาร 
Account Name                                                                 
ชื่อบัญชี 
Problems in work 
ปัญหาหรืออุปสรรคในการปฏิบัติงานของผู้ช่วยสอน 
              
              
              
               
               
As a teaching assistant in this course, How can you improve it to become Active Learning? ความ
คิดเห็นในการปฏิบัติงาน ท่านคิดว่าวิชาที่ปฏิบัติงานเป็นผู้ช่วยสอนนี้ จะสามารถปรับปรุงคุณภาพให้มีความเป็น 
Active Learning ได้อย่างไร? 
              
              
              
               
               
รวมจำนวนช่ัวโมงท่ีปฏิบัติงานทั้งหมด  ชั่วโมง 
Total hours working    hrs.
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ตำรำงกำรปฏิบัติงำนของผู้ช่วยสอน Teaching Assistant work schedule 
Name (Mr./Mrs./Miss.)............................................................................ Surname ......................................................................... Student ID no.......................................... 
ชื่อ (นำย/นำง/นำงสำว)       นำมสกุล      รหัสนักศึกษำ 
รำยวิชำ.................................................................................................................................................................รำยงำนประจ ำเดือน........................................................................ 

ช่วงเวลำที่ปฏิบัติงำน รำยละเอียดงำนที่ปฏิบัติ (อธิบำยใหส้อดคล้องกับกำรจัดกำรเรียนกำรสอน) จ ำนวนชั่วโมง 
   
   
   
   
   

รวมจ ำนวนชั่วโมงที่ปฏิบัติงำน  

 Subject Coordinator Opinion ความเห็นของอาจารย์ประจ ารายวิชา 

                      
                       
                     ข้าพเจ้าขอรับรองว่าเป็นความจริงทุกประการ 
 
ลงชื่อ          นักศึกษา 
      ( ) 

 
ลงชื่อ          อาจารย์ประจำรายวิชา  
      (  ) 

แนบรำยละเอียดเพิ่มเติมที่เกี่ยวข้องกับกำรปฏิบัติงำน (Attachment of on-line working responsibilities) 
(รปูถ่ายหรือคลิปวิดีโอการปฏิบัติงาน (ส่งเป็น link YouTube หรือ shared ผ่าน google drive) หรือรูปภาพการจับภาพหน้าจอในขณะที่ทำการปฏิบัติงานในรูปแบบออนไลน์) 
(picture, VDO clip via sending YouTube link or shared google drive link or screenshot while working in the on-line platform) 


