GE-15
หลักฐานประกอบการเบิกจ่ายในกรณีที่มีการดำเนินการสอนชดเชยในรูปแบบ Online แบบ Video Call
สำนักวิชาศึกษาทั่วไป สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกล้าเจ้าคุณทหารลาดกระบัง
ภาคเรียนที่ ........./..............


ข้าพเจ้าอาจารย์ผู้สอน………….....………………………………………………………………………………………………………………….……………….
รหัสวิชา/ชื่อวิชา …………………………………….………………..…………………………....……………..…….………….กลุ่มเรียน…………….……..
มีความประสงค์ขอสอนชดเชยเนื่องจาก
 วันหยุดนักขัตฤกษ์ / วันหยุดพิเศษ / วันหยุดของสถาบัน (โปรดระบุ) ..................................................................................
 อื่นๆ........................................................................................................................................................................................
กำหนดการสอนชดเชย
	วันหยุดนักขัตฤกษ์ / วันหยุดพิเศษ / วันหยุดของสถาบัน
	วันสอนชดเชย

	วัน/เดือน/ปี
	เวลา
	วัน/เดือน/ปี
	เวลา

	
	
	
	



หลักฐานภาพประกอบการสอน (โปรดวางรูปภาพลงในช่องว่างที่กำหนด)
1.ภาพประวัติการเข้าร่วม (Attendance / Participants)

[พื้นที่สำหรับแปะรูป]









	












2. ภาพบันทึกหน้าจออาจารย์ขณะดำเนินการสอนชดเชย

[พื้นที่สำหรับแปะรูป]



























ข้าพเจ้าขอรับรองความถูกต้องของหลักฐานภาพประกอบการสอน Online แบบ Video Call นี้



	ลงชื่อ ............................................................... อาจารย์ผู้สอน

	                                                                  (.........................................................................)



	ความเห็นของรองผู้อำนวยการสำนักวิชาศึกษาทั่วไป

	     อนุมัติ      
     ไม่อนุมัติ เนื่องจาก .................................................................................................................................

ลงชื่อ ……………….....……………………………………………………
(รองศาสตราจารย์ ดร.รวิภัทร ลาภเจริญสุข)
รองผู้อำนวยการสำนักวิชาศึกษาทั่วไป กำกับดูแลงานด้านวิชาการ
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