
แบบตอบรับนักศึกษาฝึกงานภาคการศึกษาฤดูร้อน 
คณะบริหารธุรกิจ  

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีมหานคร 
 

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)            
ต าแหน่ง              
ชื่อสถานประกอบการ             

                   หน่วยงานราชการ    หน่วยงานรัฐวสิาหกิจ  หน่วยงานเอกชน   
ประเภทกิจการ                                                   
เลขท่ี   หมู่ที ่  ซอย    ถนน      
แขวง/ต าบล     เขต/อ าเภอ       
จังหวัด     รหัสไปรษณีย ์   โทรศัพท ์     
โทรสาร    E-mail:     www.     

 
 

 ยินดีให้ความร่วมมือรับนักศึกษาเข้าฝึกงาน จ านวน    คน 
 
สาขาวิชาคอมพิวเตอร์ธรุกิจ   คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
 
สาขาวิชาการเงินการธนาคาร    คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
 
สาขาวิชาการตลาด       คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
 
สาขาวิชานิเทศศาสตร์ธรุกิจ          คน    ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
 
สาขาวิชาการจดัการ    คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
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สาขาวิชาการจดัการอุตสาหกรรม  คน    ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
 
สาขาวิชาการบัญชี     คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส   
  
 

*ให้นักศึกษาเริ่มฝึกงานตั้งแต่วันท่ี      เดือน                พ.ศ.          ถึง วันท่ี      เดือน                   พ.ศ.    
*โดยรายงานตัวเข้าฝึกงานท่ี             

  
 ไม่สามารถรับนักศึกษาเข้าฝึกงานได ้โปรดระบุชื่อนักศึกษา (ถ้ามี) 
     ช่ือนักศึกษา       สาขาวิชา      
     เนื่องจาก             
  อื่น ๆ โปรดระบ ุ            
 
 
         

   
ลงนาม      

                                                                                                       (________________________________) 
                  ________ / ________ /________  
 
 
 
 

 
 
 
 
 

  
 
 
 
 



 

รับนักศึกษาฝึกงานภาคการศึกษาฤดูร้อน 
คณะบริหารธุรกิจ  

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีมหานคร 
 

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)        ________   
ต าแหน่ง              
ชื่อสถาน
ประกอบการ______________________________________________________________________________ 

                   หน่วยงานราชการ    หน่วยงานรัฐวสิาหกิจ  หน่วยงานเอกชน   
ประเภทกิจการ                                                   
เลขท่ี   หมู่ที ่  ซอย    ถนน      
แขวง/ต าบล     เขต/อ าเภอ       
จังหวัด     รหัสไปรษณีย ์   โทรศัพท ์     
โทรสาร    E-mail:     www.     

 
 

 ยินดีให้ความร่วมมือรับนักศึกษาเข้าฝึกงาน จ านวน    คน 
 
สาขาวิชาการจดัการอุตสาหกรรม  คน ช่ือ    รหัส ________  
      ช่ือ    รหัส    
       
สาขาวิชาวิศวกรรมเครื่องกล   คน ช่ือ    รหัส    
      ช่ือ    รหัส    
       
 

*ให้นักศึกษาเริ่มฝึกงานตั้งแต่วันท่ี      เดือน                พ.ศ.          ถึง วันท่ี      เดือน                พ.ศ.          .           
*โดยรายงานตัวเข้าฝึกงานท่ี           

  
 ไม่สามารถรับนักศึกษาเข้าฝึกงานได ้โปรดระบุชื่อนักศึกษา (ถ้ามี) 
     ช่ือนักศึกษา       สาขาวิชา     
     เนื่องจาก             
  อื่น ๆ โปรดระบ ุ            
         

   
ลงนาม      

                                                                                                       (________________________________) 
                  ________ / ________ /________  
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