
คำรองขอชำระคาบำรุงการศึกษา 
 

วันท่ี……..….เดอืน….………....………พ.ศ….....…….. 
 

มหาวิทยาลยัราชภฏันครราชสีมา                    
 
เรื่อง     ขอชำระคาบำรุงการศึกษา กรณสีำเรจ็การศึกษากอนระยะเวลาตามหลักสูตร 
เรียน    อธิการบดีมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา    
 
             ขาพเจา (นาย,นาง,นางสาว)………………………………………..…………………………………............…รหัสประจำตัว……………………………………… 

นักศึกษา  (  )  ภาคปกต ิ                                       (  )  ปริญญาเอก                                 (  )  ปริญญาโท 
(  )  ภาคพิเศษ                                       (  )  ประกาศนียบัตรบัณฑติ                                                                    

สาขาวิชา……………………………..…………...................…........……............. หลักสตูร........................................…….............…...………............……………. 

เขาศึกษาตั้งแตภาคการศึกษาท่ี........./..................และจะครบกำหนดตามระยะเวลาการศึกษาของหลักสูตรในภาคการศึกษาท่ี........./..................

ซึ่งขาพเจาไดลงทะเบียนสอบวิทยานิพนธ/ภาคนิพนธ และผานการสอบฯเปนท่ีเรียบรอยแลวในภาคการศึกษาท่ี........../..................                        

และยังคงเหลือการชำระคาบำรุงการศึกษาอีก จำนวน.............ภาคการศึกษา คือ ภาคการศึกษาท่ี.................................................................

เพ่ือใหสามารถสำเร็จการศึกษาไดกอนระยะเวลาการศึกษาตามหลักสูตร  ขาพเจาจึงขอชำระคาบำรุงการศึกษาดังกลาวเพ่ือใหการชำระ                 

คาบำรุงการศึกษาครบถวนตามหลักสูตร เปนจำนวนเงินท้ังสิ้น...................................บาท ตามประกาศมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา                 

เรื่อง อัตราคาธรรมเนียมการศึกษาสำหรับนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2569 บัญชีแนบทายประกาศมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา               

ท่ี 3125/2569 คาธรรมเนียมการศึกษา (คาบำรุงการศึกษา) รายภาคการศึกษา 

เบอรโทรท่ีตดิตอได...................................................................... 
 
               จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
 
                                                                                                                             ขอแสดงความนับถือ 
 
                                                                                                                      …….……………………………………....... 
 
                                                                                                              (………………......……....…………………..………………...) 

 
 

ความเห็นของอาจารยที่ปรึกษา 
ผลการพิจารณา 

ของสำนักสงเสริมวชิาการและงานทะเบียน 
คำสั่งอธิการบด ี

 

ความเห็น………………………………......………………………………….

............................................................................................... 

 
   ลงชื่อ.......................................................................... 

(อาจารยที่ปรึกษา...................................................................) 

วันที่............./................../......................... 

  เห็นควรอนุญาต       ไมเห็นควรอนุญาต 
 

ความเห็น………………………………......………………………………… 
 

   ลงชื่อ.................................................................... 
       (ผูอำนวยการสำนกัสงเสริมวิชาการและงานทะเบียน) 

วันท่ี............./................../......................... 

  อนุญาต       ไมอนุญาต 
 

ความเห็น………………………………......……………… 
 

  ลงชื่อ.............................................................. 
อธิการบดี 

วันท่ี............./................../...................... 

 

   ชร.6 (บัณฑิตศึกษา) 

ลำดับท่ี...................... 


