คำร้องขอเรียนเสริม   
ภาคการศึกษา  (  )  ต้น (  ) ปลาย
(  ) ภาคฤดูร้อน
ปีการศึกษา.........................
เรื่อง 
ขอเรียนเสริม
เรียน  
รองอธิการบดี (รองศาสตราจารย์ ดร.บัญชา  ชลาภิรมย์)
สิ่งที่ส่งมาด้วย
1. สำเนาใบลงทะเบียนเรียนในภาค          (   )  ต้น      (   )   ปลาย   (   ) ภาคฤดูร้อน




2. แผนการฝึกซ้อม/แข่งขันกีฬาในภาค      (   )  ต้น      (   )  ปลาย
ข้าพเจ้า……………………………………………………….…………คณะ…………………….…สาขาวิชา.........................ชั้นปีที่…..…....เลขประจำตัว…………………………นิสิตโครงการ...................................................ชนิดกีฬา...................................โทรศัพท์………………………E-mail................................................ภาคเรียนที่..........ปีการศึกษา.........ลงทะเบียนเรียนรวม.….วิชา จำนวนหน่วยกิต........…...หน่วยกิต และในภาคเรียนที่ผ่านมามีจำนวนรายวิชาที่ลงทะเบียนเรียนรวม………….…วิชา จำนวนหน่วยกิต….……..หน่วยกิต เกรดเฉลี่ยสะสม................ มีความประสงค์จะขอเรียนเสริมในรายวิชาดังต่อไปนี้  จำนวน.............วิชา
1. รายวิชาที่ความประสงค์ขอเรียนเสริม ดังนี้ 
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จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา






 ลงชื่อ…………………………………………..(นิสิต)






    (………………………………………………)







        ………../……………../……………
	2. ความเห็นของผู้ดูแลนิสิตโครงการฯ
    (   )  เห็นด้วย   
    (   )  ไม่เห็นด้วย เพราะ………......................................................................................................................................

  ลงชื่อ…………………………………………..(ผู้ดูแลนิสิต)







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


- 2  -
	3. ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษาวิชาการ

    (   )  เห็นด้วย   
    (   )  ไม่เห็นด้วย เพราะ………............................

               ลงนาม ..............................................

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

                         ........./...................../............
	4. ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษาชมรม
    (   )  เห็นด้วย   
    (   )  ไม่เห็นด้วย เพราะ.........…………….….................

               ลงนาม ...............................................

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

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

	5. ความเห็นเจ้าหน้าที่โครงการฯ
    (   )  เห็นสมควรอนุมัติให้เรียนเสริม จำนวน..............ชั่วโมง  เป็นเงิน........................บาท
           ในรายวิชา.................................................จำนวน...........ชั่วโมง
           ในรายวิชา.................................................จำนวน...........ชั่วโมง
           ในรายวิชา.................................................จำนวน...........ชั่วโมง
    (   )  ไม่เห็นสมควรอนุมัติเพราะ………...…….............…….............................……........................….....................

                                                                    ลงนาม .....................................................

                                                                                (นางธิตินันท์   เนื่องอัมพร)                              

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

	6. ความเห็นของผู้อำนวยการฝ่ายประสานงานฯ
    (   )  เห็นสมควรอนุมัติ
    (   )  ไม่เห็นสมควรอนุมัติเพราะ.......................................

                  ลงนาม .........................................................

                         (นางกุลชุลี   ปัณฑรมงคล)

                             …......./................../...........
	7. ความเห็นของหัวหน้าโครงการฯ

    (   )  เห็นด้วย   
    (   )  ไม่เห็นด้วย เพราะ..............................................

              ลงนาม ........................................................

               (ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สุธนะ  ติงศภัทิย์)

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

	8. ความเห็นของผู้อำนวยการสำนักบริหารกิจการนิสิต

    (   )  เห็นสมควรอนุมัติ
    (   )  ไม่เห็นสมควรอนุมัติเพราะ.........................................

                  ลงนาม ..................................................

                             (นางสาวอุบล  สาธิตะกร)

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


8. ความเห็นรองอธิการบดี  (ด้านกิจการนิสิต)
(   )  อนุมัติ
(   )  ไม่อนุมัติ  



                  ลงนาม ...............................................................

                                             (รองศาสตราจารย์ ดร.บัญชา  ชลาภิรมย์)



                                …....../….................../….........

