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บันทึกข้อความ
ส่วนราชการ      คณะเภสัชศาสตร์  มหาวิทยาลัยนเรศวร
โทร…………………………………………………
ที่      ศธ 0527.08/  


     วันที่…………………………………………………………..
เรื่อง  ขอประเมินผลการสอนและ(เอกสารประกอบการสอน/เอกสารคำสอน) เพื่อขอกำหนดตำแหน่ง   
        ทางวิชาการ
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
เรียน   คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ (ผ่านหัวหน้าภาควิชาฯ)



ด้วยข้าพเจ้า............................................................(พนักงานสายวิชาการ(อาจารย์)/ข้าราชการพลเรือนในมหาวิทยาลัย) ตำแหน่ง......................................................................................

สังกัด ภาควิชา..........................................................................คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวรมีความประสงค์ขอประเมินผลการสอนและ (เอกสารประกอบการสอน/ เอกสารคำสอน) เพื่อใช้ประกอบ การขอกำหนดตำแหน่งทางวิชาการระดับ (ผู้ช่วยศาสตราจารย์/รองศาสตราจารย์)


ในการนี้ จึงใคร่ขอความอนุเคราะห์ ประเมินผลการสอนและเอกสาร(ประกอบการสอน/เอกสารคำสอน) ตามเอกสารที่แนบมาพร้อมนี้
เอกสารหมายเลข 1  เอกสารประกอบการสอน  (จำนวน 15 ชั่วโมง)
1.1  เรื่อง .................................................
1.2  เรื่อง .................................................
1.3  เรื่อง....................................................
1.4  เรื่อง .................................................
1.5  เรื่อง .................................................
1.6  เรื่อง....................................................
เอกสารหมายเลข 2  ภาพวีดีทัศน์การบรรยายในชั้นเรียน 

 

เอกสารหมายเลข 3  ผลประเมินการสอนของอาจารย์โดยนิสิต

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา

      (...................................................)
ตำแหน่ง ............................................[image: image3.png]
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