ภาคผนวก 3 (2) / หน้า 1
ภาคผนวก 3 (2) / หน้า 2
ภาคผนวก 3 (2) / หน้า 3
 (
แบบประเมิน
ผู้รับบริการ
(ใบสมัคร แบบประเมิน แบบติดตามผล)
)
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ใบสมัคร
เพื่อก่อเกิดประโยชน์ทั้งผู้สมัครที่จะได้รับการดูแลเป็นอย่างดีและผู้รับสมัครที่จะให้บริการอย่างต่อเนื่อง ข้อมูลต่อไปนี้หากท่านยินยอมให้ข้อมูลขอให้ท่านกรอกให้ครบถ้วนทุกข้อและลงชื่อโดยคลินิกเทคโนโลยี จะรักษาข้อมูลเป็น ความลับ  แต่หากท่านไม่ประสงค์จะให้ข้อมูล  ท่านสามารถไม่กรอกใบสมัครได้
ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล
1. ชื่อ 1  นาย  2  นาง 3  นางสาว   ชื่อ		 นามสกุล			
2. สถานที่ติดต่อ 								(ระบุบ้านเลขที่ หมู่ที่ หมู่บ้าน ถนน) ตำบล 			 อำเภอ			จังหวัด 			รหัสไปรษณีย์ 		
3. อายุ				 ปี เต็ม 
4. หมายเลขโทรศัพท์(บ้าน/มือถือ)				  
5. อาชีพหลัก(เลือกเพียง 1 ข้อ)    
	1  รับราชการ		2   พนักงานรัฐวิสาหกิจ        3  เกษตรกร      4  โอทอป     
	5  แม่บ้าน		6   พนักงานธุรกิจเอกชน       7  รับจ้าง         8  วิสาหกิจชุมชน
	9  ค้าขาย		10  อื่นฯ 					
6. ระดับการศึกษาสูงสุด(เลือกเพียง 1 ข้อ)     
	1  ประถม	2  มัธยมต้น		      3  มัธยมปลาย /ปวช.      4  ปวส./อนุปริญญา 
	5  ปริญญาตรี	6  สูงกว่าปริญญาตรี		7  อื่นๆ			
7. รายได้ต่อเดือน (เลือกเพียง 1 ข้อ)     
1  น้อยกว่า  1,000 บาท			2  1,001 – 2,000 บาท
3  2,001 – 3,000 บาท   			4  3,001 – 4,000 บาท  	
5  4,001 – 5,000 บาท   			6  5,001 – 6,000 บาท  	
7  6,001 – 7,000 บาท   			8  7,001 – 8,000 บาท  	
9  8,001 – 9,000 บาท   			10  9,001 – 10,000 บาท  	
11  มากกว่า 10,000 บาท (โปรดระบุจำนวน 			 บาท)
8.    ทราบข่าวครั้งแรกจากแหล่งใด  (เลือกเพียง 1 ข้อ)
1  จดหมายเชิญ    		2  ทางอินเตอร์เน็ต      		3  การแนะนำ / คนรู้จัก  
4  ป้ายประกาศโฆษณา     	5  สื่อสารมวลชน		6  หน่วยงานในท้องถิ่น
		7  เจ้าหน้าที่ของรัฐ		8  อื่น ๆ 						
9.    ท่านเคยได้รับการอบรม ถ่ายทอดเทคโนโลยี จาก ทางคลินิกเทคโนโลยีนี้หรือไม่
1  เคย				2  ไม่เคย

 (
     ลงชื่อ
ผู้ให้ข้อมูล
วันที่ 
 เดือน 
พ.ศ.
)
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แบบประเมินผลเมื่อจบการถ่ายทอดเทคโนโลยี

เพื่อประโยชน์การวัดความพึงพอใจและการปรับปรุงหลักสูตร จึงใคร่ขอให้ท่านให้ความเห็นตามที่เป็นจริง อย่างตรงไปตรงมา โดยจะไม่มีการระบุชื่อผู้ประเมินแต่อย่างใด

	รายการ
	ระดับ

	
	มากที่สุด
(5)
	มาก
(4)
	ปานกลาง
(3)
	น้อย
(2)
	น้อยที่สุด
(1)

	ท่านมีความพอใจในคำถามต่อไปนี้ระดับใด
	
	
	
	
	

	ข้อมูลวัดความพึงพอใจ

	1. มีขั้นตอนการให้บริการ เช่น การแจ้งให้ทราบก่อนอบรม การประสานงานและให้ข้อมูล ทำให้ท่านได้รับความสะดวกแค่ไหน
	
	
	
	
	

	2. วิทยากร เจ้าหน้าที่ให้บริการด้วยความยิ้มแย้มแจ่มใส เป็นกันเอง
	
	
	
	
	

	3. สถานที่อบรม อาหาร เครื่องโสตฯ เอกสารอบรม มีพร้อมในการอบรม
	   
	
	
	
	

	ข้อมูลเพื่อการปรับปรุงหลักสูตร

	4. ความรู้ที่ได้รับสามารถนำไปใช้ประโยชน์ เช่น ประกอบอาชีพ หรือใช้ในชีวิตประจำวันได้มากน้อยแค่ไหน
	
	
	
	
	

	5. เนื้อหาที่วิทยากรสอนท่านสามารถเข้าใจได้น้อยแค่ไหน
	
	
	
	
	

	6. วิทยากรถ่ายทอดความรู้ ทำให้ท่านเข้าใจและได้รับความรู้เพิ่มขึ้น
	
	
	
	
	

	7. เวลาการอบรมเหมาะสมหรือไม่
	
	
	
	
	

	8. ช่วงเวลาของการจัดการอบรมมีความเหมาะสม
	
	
	
	
	

	9. ความคุ้มค่าหรือประโยชน์ที่ได้รับเมื่อเทียบกับเวลาและค่าใช้จ่าย
	
	
	
	
	



     10.  ท่านคาดว่าสามารถนำความรู้ไปใช้ประโยชน์ได้หรือไม่.
1  นำไปใช้ใช้ประโยชน์ได้		2  นำไปใช้ใช้ประโยชน์ไม่ได้
     11.  ท่าน คาดว่า จะมีรายได้เพิ่มขึ้นกี่บาทรายได้ต่อเดือน (เลือกเพียง 1 ข้อ)     
1  น้อยกว่า  1,000 บาท		2  1,001 – 2,000 บาท
3  2,001 – 3,000 บาท   		4  3,001 – 4,000 บาท  	
5  4,001 – 5,000 บาท   		6  5,001 – 6,000 บาท  	
7  6,001 – 7,000 บาท   		8   7,001 – 8,000 บาท  	
9  8,001 – 9,000 บาท   		10  9,001 – 10,000 บาท  	
11  มากกว่า 10,000 บาท (โปรดระบุจำนวน ....................... บาท)
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แบบติดตามการนำความรู้ไปใช้ประโยชน์

		เพื่อสามารถประมวลผลแสดงความสำเร็จของโครงการ ขอความร่วมมือผู้เข้าอบรมกรุณากรอกข้อมูลให้ครบถ้วนด้วย จะขอบคุณยิ่ง
1. การนำไปใช้ประโยชน์ (หากเลือกตอบข้อ 2 ไม่ต้องตอบข้ออื่นๆ)
1  สามารถนำความรู้ไปใช้ประโยชน์ได้	
2  ไม่สามารถนำความรู้ไปใช้ประโยชน์ เพราะ																		
2. ความรู้ที่ได้รับสามารถนำไปใช้ประโยชน์และประเมินเป็นรายได้กี่บาทต่อเดือน
คำอธิบาย
ประเมินเป็น รายได้หลัก (รายได้จากอาชีพประจำและใช้เวลาส่วนใหญ่)	เฉลี่ยเพิ่มขึ้นต่อเดือน 
ประเมินเป็น รายได้เสริม (รายได้เพิ่มนอกจากอาชีพประจำและใช้เวลาว่าง)	เฉลี่ยเพิ่มขึ้นต่อเดือน 
· รายได้ที่ท่านได้รับเป็นแบบไหน (เลือกเพียง 1 ข้อ)
1  รายได้หลัก			2  รายได้เสริม
· ท่านสามารถนำความรู้ไปลดรายจ่ายได้กี่บาทต่อเดือน (เลือกเพียง 1 ข้อ)
1  น้อยกว่า  1,000 บาท		2  1,001 – 2,000 บาท
3  2,001 – 3,000 บาท   		4  3,001 – 4,000 บาท  	
5  4,001 – 5,000 บาท   		6  5,001 – 6,000 บาท  	
7  6,001 – 7,000 บาท   		8  7,001 – 8,000 บาท  	
9  8,001 – 9,000 บาท   		10  9,001 – 10,000 บาท  	
11  มากกว่า 10,000 บาท (โปรดระบุจำนวน 				บาท) 
3. ท่านเริ่มนำความรู้ที่ได้รับไปใช้เมื่อใด(เลือก  1 ข้อ)    
1  หลังการอบรมทันที                 	2  หลังการอบรมภายใน 1 เดือน    
3  หลังการอบรมภายใน 3 เดือน  	4  หลังการอบรมภายใน 6 เดือน
4.  ท่านนำความรู้ที่ได้รับไปใช้ที่ไหน(เลือก 1 ข้อ)
1  ใช้ในครอบครัว                 	2  ใช้ในชุมชน/กลุ่ม
3   ใช้ในที่ทำงาน                   	4  ใช้เมื่อมีโอกาส
5.  ท่านนำความรู้ไปขยายผลต่อในด้านใด
1  ประยุกต์เป็นองค์ความรู้ใหม่		2  เป็นวิทยากรถ่ายทอดเทคโนโลยี/เผยแพร่ต่อ
3  ให้บริการ / คำปรึกษา 		4  อื่นๆ (โปรดระบุ			)
 (
     ลงชื่อ
ผู้ให้ข้อมูล
วันที่ 
 เดือน 
พ.ศ.
)
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