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คำร้องขอสอบวิทยานิพนธ์ (5 บท)
หลักสูตร..................................................... ระดับบัณฑิตศึกษา
คณะ............................................................ มหาวิทยาลัยราชภัฏสุรินทร์

วันที่ .......... เดือน.......................... พ.ศ. ....................
เรื่อง
ขอสอบวิทยานิพนธ์ (5 บท)
เรียน
ประธานหลักสูตร

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ..................................................................... รหัสประจำตัวนักศึกษา ............................................................หมายเลขโทรศัพท์................................... ได้ดำเนินการทำวิทยานิพนธ์ เรื่อง ………………………………………………………………………………………………
......................................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................................
โดยมีอาจารย์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ คือ 

1. ................................................................. อาจารย์ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 



2. ................................................................. อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม



3. ................................................................. อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม
บัดนี้ จึงมีความประสงค์จะขอสอบวิทยานิพนธ์ดังกล่าว ในวันที่ ........ เดือน ............... พ.ศ. ..............  เวลาสอบ .............. น. 
สถานที่สอบ ..............................................................................

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา








ลงชื่อ..........................................................นักศึกษาผู้ยื่นคำร้อง

สามารถติดต่อข้าพเจ้าได้ที่เบอร์โทรศัพท์ ................................................
      (..........................................................)
(หมายเหตุ นักศึกษาต้องยื่นขอสอบผ่านความเห็นชอบจากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และส่งเล่มก่อนกำหนดวันสอบอย่างน้อย 10 วัน)
ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ได้พิจารณาวิทยานิพนธ์ของนักศึกษาแล้ว เห็นควร  



อนุญาตให้สอบได้
ไม่อนุญาตให้สอบ
เนื่องจาก …………………………………………….………………………………………………………………………..
ลงชื่อ.............................................................
      (...........................................................)  
วันที่ ....... เดือน....................................... พ.ศ. .................
สำหรับเจ้าหน้าที่การเงิน         ชำระค่าธรรมเนียมการสอบแล้ว จำนวน ..................... บาท  ตามใบเสร็จ เล่มที่ .................. เลขที่ ....................

ลงชื่อ.............................................................
      (...........................................................)  
วันที่ ....... เดือน....................................... พ.ศ. .................
สำหรับเจ้าหน้าที่สาขาวิชา ตรวจสอบคุณสมบัติในการขอสอบวิทยานิพนธ์
    
 ผลการเรียนครบทุกวิชา 


      สอบผ่านการสอบประมวลความรู้ (ป.โท) / สอบวัดคุณสมบัติ (ป.เอก) แล้ว

      ลงทะเบียนวิทยานิพนธ์ครบแล้ว                      ไม่มีการค้างชำระค่าเทอม/การค้างชำระค่ารักษาสภาพการเป็นนักศึกษา   
 
      มีผลการทดสอบภาษาอังกฤษตามเกณฑ์ที่มหาวิทยาลัยกำหนด

( ตรวจสอบแล้ว คุณสมบัติไม่ครบถ้วน แจ้งนักศึกษาดำเนินการ ………………………………………………………………………………………………………………
( ตรวจสอบแล้ว เห็นสมควรเสนอสาขาเพื่อพิจารณา
ลงชื่อ.............................................................  
      (...........................................................)  
วันที่ ....... เดือน....................................... พ.ศ. .................
ความเห็นของประธานหลักสูตร ได้ประชุมพิจารณาแล้ว เห็นควร




อนุญาตให้สอบได้
ไม่อนุญาตให้สอบ
เนื่องจาก …………………………………………….………………………………………………………………………..
ลงชื่อ.............................................................
      (...........................................................)  

วันที่ ....... เดือน....................................... พ.ศ. .................
........................................................ นักศึกษารับทราบ (.........../....................../...................)
บศ.05








