
          

           

 

โครงการขยายหองเรียน มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลยั 

คณะพุทธศาสตร วดัไชยชมุพลชนะสงคราม จังหวัดกาญจนบุร ี

คำรองขอผอนผันการชำระคาธรรมเนียม   ระดับปริญญาตร ี
 

เรียน/นมัสการ   ...............................………………………………….. 
 

ขาพเจา………………………….….ฉายา…………………..…………นามสกุล…………………..…. 

รหัสประจำตัวนิสิต…………………………..คณะ………………………ชั้นปท่ี…….ปการศกึษา……………

สาขาวชิา………………………………..…อาจารยท่ีปรกึษาชื่อ……………………………………………….. 

มีความประสงคขอผอนผันการชำระคาธรรมเนียมในการลงทะเบียนเรียน      �   ภาคการศึกษาปกติ    

�   ภาคฤดูรอน  ภาคการศึกษาท่ี…….…ปการศึกษา…….......……จำนวน...............วชิา รวม.................หนวยกิต           

เปนจำนวนเงนิ...........................บาท   (                                                  ) (รวมคาปรับเรียบรอยแลว) 

ในกรณีคางชำระเกิน ๔๕ วนั       

เนื่องจาก (ระบุสาเหตขุองการผอนผัน) ………..……………........................…………………………………………. 

 ขาพเจาขอรับรองวา  จะนำเงินมาชำระคาธรรมเนียมใหครบถวน ภายในวันที่……….เดือน…….....……... 

พ.ศ…………… หากพนกำหนดแลว    และขาพเจายังไมนำเงินมาชำคาธรรมเนียมขาพเจายินยอมใหมหาวิทยาลัย 

ดำเนินการตามระเบียบ   

 ในระหวางที่ลาติดตอขาพเจาไดที่……………........................................................................................ 

…………………………………………………………………...………..โทร................................................ 

 จึงเรียน/นมัสการมาเพ่ือโปรดพิจารณา                                                                                                

  ลงชือ่…………………………………… 

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

 

 

 

ทบ.13 

ความเห็นของอาจารยท่ีปรกึษา 

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

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

ลงชื่อ……………......................……………………………… 

……../…………./………… 

ความเห็นผูเจาหนาท่ีสวนทะเบียนนิสิต 

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

ลงชื่อ…………................……………………………… 

       (                                            ) 

เจาหนาที่สวนทะเบียนนิสิต 

……./………./……… 

ความเห็นผูอำนวยการ 

……………………..................………………………… 

ลงชื่อ……………………..................………………… 

 คณบดีคณะ....................................................... 

       ……../………./………. 
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