
วช.บว.01-01 
                              วิทยาลัยนครราชสีมา 
                                 แบบคำร้องท่ัวไป 

วันที่…..….เดือน……..………...พ.ศ……….….. 
นักศึกษาระดับ       ปริญญาโท          ปริญญาเอก 
เรื่อง   ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
1) เรียน   คณบดี 
 ชื่อ–สกุล นักศึกษา (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………...รหัสนักศึกษา……….……..…….... 
หลักสูตร…………..……………………….. สาขาวิชา …………………………………..คณะ.................................................. 
มีความประสงค์…………….……………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………….……………………………………………………………………………………………………………….…………….……..
...…………………………….……………………………………………………………………………………………………………….…………
...…….………………………….………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………….……………………………………………………………………………………………………………….……
…………………………………….……………………………………………………………………………………………………………….…… 

 
จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

 
ลงชื่อ ...........................................................นักศึกษา 

(.............................................................) 
......./.................../........... 

  โทรศัพท์ ...................................... 
2) ความเห็นผู้อำนวยการหลักสูตร 

     อนุมัติ    
     ไม่อนุมัติ     เพราะ.........................................................................................................  

…………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………… 
 

ลงชื่อ ...........................................................ผู้อำนวยการหลักสูตร 
 (.............................................................) 

......./.................../........... 
3) ความเห็นคณบดี 

     อนุมัติ    
     ไม่อนุมัติ     เพราะ.........................................................................................................  

…………………………………………………….………………............................................................................................... . 
 

 
     ลงชื่อ ...........................................................คณบดี 

     (.............................................................) 
    ......./.................../........... 


