
                           

             รหัส ท.07 

สถาบันเทคโนโลยีปทมุวนั 
ค าร้องขอกลับเข้าศึกษา  

                                                                                   วันท่ี.......................เดือน...................................................พ.ศ. ...................... 

เรื่อง  ขอกลับเข้าศึกษา 

เรียน  คณบดี (  ) วศ.บ. (  )  วท.บ. 

สิ่งท่ีส่งมาด้วย  สำเนาคำร้องการลาพักการศึกษา 
  

 ข้าพเจ้า.............................................................................. ................รหัสประจำตัวนักศึกษา 

ศึกษาอยู่ระดับปริญญาตรี  คณะ  (  ) วศ.บ.  (  ) วท.บ.  สาขาวิชา........................................................................................ ........................................................ 

ชั้นปี..................................................ห้อง....................................................................ผลการเรียนเฉลี่ย (GPA.) ………………………………………………………………….….. 

ไดข้อลาพักภาคการศึกษา  ภาคการศึกษาท่ี ........................................./ ปีการศึกษา................................. 

 ข้าพเจ้าฯ มีความประสงค์ขอกลับเข้าศึกษาในภาคการศึกษาท่ี........................./ ปีการศึกษา........................ในระดับ................................................. 

คณะ (   ) วศ.บ.   (   ) วท.บ  สาขาวิชา.......................................................................................................ปีท่ี...................................ห้อง.......................................... 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
                                                                     ขอแสดงความนับถืออย่างสูง 
 

                                           
                                                                             ลงชื่อ..........................................................นักศึกษา 
                                                                                     (.........................................................) 
 
 

 ความเห็นของผู้เกี่ยวข้อง      

(1) หัวหน้าสาขาวิชา 

     (  ) อนุญาต........................................................................................................     

     (  ) ไม่อนุญาต............................................................................................. 

         ลงชื่อ........................................................  ............/............../............ 

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

(3) ฝ่ายทะเบียนและวัดผลการศึกษา 

     รับเอกสาร.......................................................................................................... 

     ลงชื่อ..............................................................  ............/............../............ 

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

(2) คณบดี (  ) วศ.บ.  (  ) วท.บ. 

     (  ) อนุญาต........................................................................................................     

     (  ) ไม่อนุญาต............................................................................................. 

         ลงชื่อ........................................................  ............/............../............ 

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

 

   หมายเหตุ  ให้นักศึกษายื่นคำร้องขอกลับเข้าศึกษาก่อนกำหนดวันลงทะเบียน ไม่น้อยกว่า 1 สัปดาห์ เฉพาะนักศึกษา รหัส 57 - นักศึกษาปัจจุบัน 

 

 

 

 

    -   -     

 

สำหรับเจ้าหน้าท่ี 
ภาคการศึกษาท่ี............/............. 

.........../.................../............. 

ส่งที่งานทะเบียนฯ 


