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แบบขอเทียบโอนรายวิชา

ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว) ........สุรีย์   เนียมสกุล....................................................................................................................
รหัสประจำตัวนักศึกษา  035350801009-4   สาขาวิชา เทคโนโลยีการโฆษณาและประชาสัมพันธ์     คณะเทคโนโลยีสื่อสารมวลชน
โทรศัพท์/มือถือ  .....085-350-8441...................................................     ภาคการศึกษาที่ ...1.....  ปีการศึกษา.........2558...................
ขอเสนอผลการเรียนเพื่อเทียบโอนรายวิชาในหลักสูตรดังนี้
(ตามระเบียบมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนครว่าด้วยการเทียบโอนผลการเรียน หมวด 2 ข้อ 12 และ ข้อ 13) 

	ที่
	รายวิชาและผลการเรียนที่นำมาแสดง
	รายวิชาที่ขอเทียบโอนในหลักสูตร
	ผลเทียบโอน

	
	รหัสวิชา
	ชื่อวิชา
	หน่วยกิตx (x-x-x)
	เกรด
	รหัสวิชา
	ชื่อวิชา
	หน่วยกิตx (x-x-x)
	ได้
	ไม่ได้

	1
	08112203
	การเขียนเพื่องานโฆษณาฯ
	3(2-2-5)
	B
	
	
	
	
	

	2
	08011102
	หลักการโฆษณาฯ
	3(3-0-6)
	A
	
	
	
	
	

	3
	08212101
	การเขียนเพื่อการสื่อสาร
	3(2-2-5)
	B
	
	
	
	
	

	4
	08011108
	สื่อเพื่อการสื่อสาร
	3(3-0-6)
	B
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารผลการศึกษา 1 ชุด และคำอธิบายรายวิชา    จำนวน...............รายวิชา  มาเพื่อโปรดพิจารณา
ลงชื่อ.....นางสาวสุรีย์  เนียมสกุล.......   นักศึกษา                       ลงชื่อ ...........................................................  อาจารย์ที่ปรึกษา
         .........../............/............                                                   (.........................................................)
ผลการพิจารณาของคณะกรรมการเทียบโอน   เมื่อวันที่ .............................................
เทียบโอนได้..................รายวิชา  รวม...............หน่วยกิต
ลงชื่อ...............................................................ประธานกรรมการ         ลงชื่อ ................................................................. กรรมการ
ลงชื่อ...............................................................กรรมการ                   ลงชื่อ................................................................... กรรมการ

( รับทราบผลการเทียบโอน 
( ชำระค่าธรรมเนียมการเทียบโอน หน่วยกิตละ 100 บาทแล้ว (เฉพาะนักศึกษาที่เข้าศึกษาตั้งแต่ปีการศึกษา 2557)
	ได้รับชำระเงินแล้ว จำนวนเงิน.......................................บาท
เล่มที่/เลขที่ใบเสร็จรับเงิน.....................................................
ลงชื่อ ................................................................. เจ้าหน้าที่งานการเงิน            
       (................................................................)            
                 .........../............/............
	ลงชื่อ .............นางสาวสุรีย์  เนียมสกุล................  นักศึกษา            
                  .........../............/............

	
	ลงชื่อ ..................................................................  อาจารย์ที่ปรึกษา            
                  .........../............/............


หมายเหตุ   ให้อาจารย์ที่ปรึกษานำผลการพิจารณานี้ กรอกแบบรายงานการเทียบโอนผลการเรียน  เสนอคณบดีเพื่ออนุมัติ    

แบบรายงานการเทียบโอนผลการเรียน

ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว) ..........สุรีย์   เนียมสกุล..................................รหัสประจำตัวนักศึกษา........ 035350801009-4..........ภาคการศึกษาที่...1.... ปีการศึกษา.....2558............. สาขาวิชา เทคโนโลยีการโฆษณาและประชาสัมพันธ์   คณะเทคโนโลยีสื่อสารมวลชน
รายวิชาที่คณะกรรมการพิจารณาให้เทียบโอนผลการเรียนได้  จำนวน.......5........รายวิชา     รวม.......15........หน่วยกิต ดังนี้
	หมวดวิชาศึกษาทั่วไป
	หมวดวิชาเฉพาะ

	รหัสวิชา
	ชื่อวิชา
	หน่วยกิต
x (x-x-x)
	รหัสวิชา
	ชื่อวิชา
	หน่วยกิต
x (x-x-x)
	เกรด*

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	หมวดวิชาเลือกเสรี
	
	
	
	

	รหัสวิชา
	ชื่อวิชา
	หน่วยกิต
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	ลงชื่อ ..................................................................  อาจารย์ที่ปรึกษา            
       (.................................................................)            
                  .........../............/............

	ลงชื่อ ..................................................................  หัวหน้าสาขาวิชา            
       (.................................................................)            
                  .........../............/............


	( เห็นควรอนุมัติ  ( อื่นๆ ระบุ..........................................
ลงชื่อ ............................................................รองคณบดีฝ่ายวิชาการฯ 
       (............................................................)            
               .........../............/............

	( อนุมัติ  ( อื่นๆ ระบุ.................................................
ลงชื่อ ..................................................................  คณบดี            
       (.................................................................)            
                  .........../............/............



หมายเหตุ   
1.  เกรด* (ผลการเรียน) ให้กรอกเฉพาะสาขาวิชาที่องค์กรวิชาชีพกำหนด


2. คณะส่งผลการเทียบโอนให้สำนักส่งเสริมวิชาการและงานทะเบียนดำเนินการ    

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร


สำนักส่งเสริมวิชาการและงานทะเบียน





�





สำหรับเจ้าหน้าที่กรอกข้อมูล





สำหรับนักศึกษากรอกข้อมูล





มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร


สำนักส่งเสริมวิชาการและงานทะเบียน





�





สำหรับเจ้าหน้าที่กรอกข้อมูล








