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ใบรวมจํานวนชั่วโมงฝกปฏิบัติงานวิชาชีพ 
 

ผลัดท่ีฝกปฏิบัติงาน………….. ระหวางวันท่ี…………….......................................... ถึงวันท่ี……………........................................... 

รหัสรายวิชา……………………..................................ช่ือรายวิชา................................................................................................... 

สถานท่ีฝกปฏิบัติงาน……………………......................................................................................................................................... 

 

ประเภทการลา จํานวนวัน หมายเหตุ 

ลาปวย      

ลากิจ      

มาสาย      

ขาดฝกงาน      

      

รวมจํานวนฝกงาน  ช่ัวโมง คิดเปนจํานวน  วัน 

      

    ลงช่ือ…………………….................................................................... 

         (……………………....................................................................) 

นิสิตฝกปฏิบัติงานวิชาชีพ 

 

    ลงช่ือ…………………….................................................................... 

         (……………………....................................................................) 

อาจารยประจําแหลงฝก 

หมายเหตุ  ใหนิสิตสสรุปจํานวนช่ัวโมงในแตละผลัดหลังฝกงานเสร็จแลว ใหอาจารยเภสัชกรประจําแหลงฝกปฏิบัติงานลงนาม และ 

สงไวเปนหลักฐานการฝกปฏิบัติงานในชองทางท่ีอาจารยผูประสานงานรายวิชากําหนด 


