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แบบค าขอขึ้นทะเบียนบัณฑิต 

           Request for Graduation Registration 

เร่ือง  ขอขึ้นทะเบียนบัณฑิต  

        ช่ือ…............................................................................................นามสกุล..............................................……………..………….………….ฉายา............................................................................................... 

ช่ือภาษาอังกฤษ/Name…….............................................................................Surname............…………………………..………….….…….Buddhistname.................................................................... 
วัน/เดือน/ปีเกิด/Date of Birth……………………....………............…เบอร์โทรศัพท์สามารถติดต่อได้…………...................................……วุฒิการศึกษาเดิม ..................................................... 

ช่ือสถาบันศึกษาเดิม(ภาษาไทย) ....................................................................................ช่ือสถาบันศึกษาเดิม(ภาษาอังกฤษ) ................................................................................................ 

เลขประจ าตัวประชาชน/Identification No. 
เลขทะเบยีนนักศึกษา/Student Identification No.     
ส าเรจ็การศึกษาประจ าปี พ.ศ. ..................   ระดับปรญิญาตร ี ระดับปริญญาโท   ระดับปริญญาเอก  รับปริญญาบัตร  ไม่รับปริญญาบัตร 
คณะ   บัณฑิตวิทยาลยั  คณะศาสนาและปรัชญา  คณะมนุษยศาสตร์  คณะสังคมศาสตร์  คณะศึกษาศาสตร์         
ระดับปริญญาตร ีสาขาวิชา...........................................................................................  

 หลักสูตรศาสนศาสตรบัณฑิต (ศน.บ.)   หลักสูตรศิลปศาสตรบัณฑิต (ศศ.บ.)   หลักสูตรสังคมสงเคราะห์ศาสตรบัณฑิต (สส.บ.) 
 หลักสูตรรัฐศาสตรบัณฑิต (ร.บ.)     หลักสูตรศึกษาศาสตรบัณฑิต (ศษ.บ.)      

ระดับปริญญาโท สาขาวิชา...........................................................................................  

 หลักสูตรศาสนศาสตรมหาบัณฑิต (ศน.ม.)   หลักสูตรศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต (ศษ.ม.)   หลักสูตรรัฐศาสตรมหาบัณฑิต (ร.ม.) 
 หลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต (ศศ.ม.)      

ระดับปริญญาเอก สาขาวิชา...........................................................................................  

 หลักสูตรศาสนศาสตรดุษฎีบัณฑิต (ศน.ด.)  หลักสูตรศึกษาศาสตรดุษฎีบัณฑิต (ศษ.ด.)  หลักสูตรศิลปศาสตรดุษฎีบัณฑิต (ศศ.ด.) 
มีความประสงค์  

1.ขอหนังสือรับรองคุณวุฒิการศึกษา (Qualification Certificate)   ไทย (Thai)  อังกฤษ (English) 
2.ขอใบระเบียนผลการศึกษา (Transcript)    ไทย (Thai)  อังกฤษ (English)     
3.ขอใบปริญญาบัตร (Diploma)     ไทย (Thai)  

       ลงช่ือ............................................................................................................... 
                                                                                        (......................................................................................................................)  

           ผู้ยื่นค าร้อง 
                                                                                        วันที่/Date……………………/………..…..…….………………/………………....…. 

 บันทึกงานทะเบียนและวัดผล 
The implementation of the Registration Officer  

 รับเรื่อง/ตรวจสอบ/บันทึกรายการ 
    
     

    ลงชื่อ/Sign : …….……………...........…….……………….... 
(............................................................) 

เจ้าหน้าท่ีทะเบยีนและวดัผล 
      วันท่ี/Date : ………/…………………...……/………..... 

 บันทึกด าเนินการงานการเงิน 
For Financial and Accounting Department Use     

 ช าระค่าธรรมเนียม  ........................ บาท เรียบร้อยแล้ว 
 เล่มที่/เลขท่ีใบเสร็จรับเงิน............................................................... 
 

                ลงชื่อ/Sign : ………….……………………….……………….... 
                  (................................................................) 

                      เจ้าหน้าท่ีงานการเงิน 
       วันท่ี/Date : …………/…..….……….……/……….... 

 บันทึกด าเนินการงานทะเบียนและวัดผล 
    The implementation of the Registration Officer 

 ตรวจสอบ/ด าเนินการ  
  
 
            ลงชื่อ/Sign : …….…………….………….……………….... 

             (.........................................................) 
          ผู้ด าเนินการ 

วันท่ี/Date : ………/……………..……/………… 

 บันทึกด าเนินการตรวจทาน
ความถูกต้อง  

 
ลงช่ือ.............................................. 
    (..................................................) 
ต าแหน่ง .......................................... 
                ผู้ตรวจทาน 
วันท่ี/Date : ……../…….……../……… 

 บันทึกการรับเอกสาร 
ตรวจสอบความถูกต้องแล้ว 

 รับเอง   รับแทน  ส่งไปรษณีย์ 
เบอร์โทร............................................................ 
 

ชื่อ-นามสกุล (ตัวบรรจง) 
(.......................................................) 

ผู้รับ/ส่ง เอกสารฉบับจริง 
วันท่ี/Date : …../…….……../……… 

 

มมร ทบ. 12 

 


