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สํานักทะเบียนและประมวลผล จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

Office of the Registrar, Chulalongkorn University 

คํารองทั่วไป 
General Request Form 

 

……….… ภาคการศึกษา ……………….…..…… ปการศึกษา ……                                                  Semester                                                 Academic year  

ทะเบียนคณะ 
 

เลขที่รับ ……...……………... 
วันที่รับ ………...……..…..… 
เวลา ………………………… 
ผูรับ ………………………… 

สํานักทะเบียนและประมวลผล 
 

เลขที่รับ …………………………... 
วันที่รับ ……………………..…..… 
เวลา …………………………….… 
ผูรับ …………………………….… 

ระบบการศึกษา            ทวิภาค          ทวิภาค-นานาชาต ิ               ตรีภาค 
Academic System            Semester           Semester-International           Trimester 

 
 
 
 
 

   1 เรื่อง   Subject …………………………………………………         ปริญญาบณัฑิต  Undergraduate student  
 
                  เรียน  To …………………………………………………….. 

 

 ขาพเจา นาย/นางสาว/นาง …………………………..………………………………………….. 

   บัณฑติศึกษา  Graduate student                
             

  Name   Mr./Miss./Mrs. 
 

เคย / เปนนิสติคณะ ………………………..… ภาควิชา/สาขาวิชา …………………..… หมายเลขโทรศัพท....................................E-mail ………………………... 
Graduated from / Studying in Faculty of           Department/Field of study                      Telephone 
 

 

มีความประสงค (พรอมเหตุผลประกอบ)  ……………………………………………………………………………………...……………………………………… 
  ……………………………………………………………………………………………...………………………...…… 
  …………………………………………………………………………………………………………………………….. 
ขาพเจาจะติดตามผลการพิจารณาคํารองดวยตนเองที่สํานักทะเบียนและประมวลผล หรือตรวจสอบผลการลงทะเบียนเรียนทาง  http://www.reg.chula.ac.th  หลังจากยื่นคํารองแลว 5 วันทําการ 

 
 

  ลงนาม Signature  …...………….…………………. 
   ………… / ………… / ……….. 
        ความเห็นอาจารยท่ีปรึกษา  Advisor’s comment 
        …………………………………………………………………………... 
        …………………………………………………………………………... 
                                    ลงนาม  Signature  …………………………………… 
                                                                 ( …………………………………… ) 
                                                                   …………. / ………….. / ………..         

        ความเห็นคณบดี  Dean’s comment 
        ………………………………………………………………...………... 
        ………………………………………………………………………….. 
                                   ลงนาม  Signature  …………………………………… 
                                                                (…………………………………… ) 
                                                                  ……..…. / ………….. / …………       

        ความเห็นหัวหนาภาควิชา (ปริญญาบัณฑิต) 
        Head of the Department’s comment (undergraduate) 
        …………………………………………………………………………... 
        …………………………………………………………………………... 
 

                                    ลงนาม  Signature  …………………………………… 
                                                                 ( …………………………………… ) 
                                                                  …………. / ………….. / …………        

        ความเห็นผูอํานวยการ / นายทะเบียน 
        Director / University Registrar’s comment  
 

         ……………………………………………………………………………     
        …………………………………………………………………………… 
 

                                     ลงนาม  Signature   ……………………………...…… 
                                                                    ( ………………………………… ) 
                                                                      ………. / ………….. / ………...      

        ความเห็นประธานคณะกรรมการบริหารหลักสูตร (บัณฑิตศึกษา) 
        President of the Graduate Program Executive committee’s comment 
 

       ……………………………………………………………….…………... 
                          
                                   ลงนาม  Signature   .…………………………………… 
                                                                 ( …………………………………… ) 
                                                                   ................. / ................. /.................        

  
  

     อธิการบดี  The President  

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

                                  ลงนาม  Signature  ……………………………………. 
                                                                ( …………………………………… ) 
                                                                   …………………………………… 
                                                                   …..………. / ………….. / ………      

        ความเห็นนายทะเบียนคณะ  Faculty Registrar’s comment 
        …………………………………………………………………………... 
        …………………………………………………………………………... 
                                    ลงนาม  Signature  …………………………………… 
                                                                ( …………………………………… ) 
                                                                  …………. / ………….. / ………...         

        เจาหนาท่ี สํานักทะเบียนและประมวลผล  Officials use only 
        …………………………...……………………………………………... 
        ……………………………………...…………………………………... 
                                    ลงนาม  Signature  …………………………………... 
                                                                 (…………………………………… ) 
                                                                  …………. / ………….. / ………...      

 

หากตองการทักทวงผลการพิจารณา โปรดติดตอดวยตนเอง พรอมยื่นหลักฐานและเอกสารเพิ่มเติมที่ สทป. โดยดวน 
 

 Indicate reasons for the request 

3 6 

7 

8 

อนุมัต ิApproved ไมอนุมัต ิDisapproved 

นิสิตระดบั 
Student level 

เลขประจําตัวนิสติ  Student ID 

After 5 working days of the submission of this request, I will check the result at the Office of the Registrar or via http://www.reg.chula.ac.th 

490718 

2 5 

4 

Should there be any objection, please come in person with relevant documents immediately. 
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