
มหาวิทยาลยันเรศวร อางอิง   NU17  
ปรับปรุงคร้ังที่ 3-2009 

 
คํารองขอลาพักการศึกษา วันที่.............เดือน................พ.ศ................ 

ระดับ   ปริญญาตร ี   ปริญญาโท      ปริญญาเอก 
                                                               ปการศึกษา……………ภาคการศึกษาที่…...  รหัสประจําตัวนิสิต         

 

เรียน     อธิการบดี 
 
      1    ขาพเจา (นาย/นางสาว/นาง)……………………………………………………...……………………… 
 คณะ…………………………..……..สาขาวิชา…………….……..…..โทร…….……….E-mail……...……………. 
มีความประสงคจะขอลาพักการศึกษา จํานวน ….. ภาคเรียน      ตั้งแตภาคเรียน……... ปการศึกษา…......ถึง ภาคเรียน..….….ปการศึกษา………….. 
พรอมไดแนบหลักฐาน     ใบรับรองแพทยจากสถานพยาบาลชื่อ……………………….…………….ลงวันที่……..……………….. 

 เอกสารประกอบ  (ถามี)………………………………………. 
 

เนื่องจาก…………………………………………..………………………………………………….…………. 
………………………………………………….…………………………………………………………… 

เมื่อครบกําหนดการขอลาพักการศึกษาแลว  ขาพเจาจะลงทะเบียนเรียนในภาคการศึกษาถัดไป หากขาพเจาขอลาพกัการศึกษามากกวา 1  
ภาคการศึกษา   ขาพเจาจะรักษาสภาพในระบบทะเบียนออนไลน ตามปฏิทินการศึกษาของมหาวิทยาลัยนเรศวรกําหนดตอไป 

 
  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติ 
        นิสิตลงนาม………………………… 
              ……../………./………. 
 

คํายินยอมจากผูปกครอง 
 

  ขาพเจา……………………….……………………………………………..……ในฐานะผูปกครอง  ยินยอมและเห็นควรให 
(นาย/นางสาว/นาง)……………………..………………………………..………………………………..(ลาพักการศึกษา) 
 
                         ลงชื่อ………………………ผูปกครอง 

       ……../………./……… 

2  ความเห็นของอาจารยที่ปรึกษา 
 
……………………………………………………………….. 
……………………………………………………………….. 
 

                                             ลงนาม…………………………. 
                                                      (………………………….) 

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

4ความเห็นของงานทะเบียนฯ (กบศ.) 
 
……………………………………………………………….. 
……………………………………………………………….. 
 
 

(นางวาสนา  พาใจดี) 
หัวหนางานทะเบียนนิสิตและประมวลผล 

3 ความเห็นของคณบดีที่นิสิตสังกดัอยู 
 อนุมัติ 

            ไมอนุมัติ เพราะ…………………………………..…… 
 
 

                                             ลงนาม…………………………. 
                                                      (………………………….) 
                                     .………/…..……./………

5คําส่ังมหาวิทยาลัยนเรศวร 
 เห็นชอบและดําเนินการตอไป 

             ไมเห็นชอบ  เนื่องจาก…………………………………..……. 
 
 
 

(นายประจินต  เมฆสุธีพิทักษ) 
ผูอํานวยการกองบริการการศึกษา ปฏิบัติราชการแทน 

อธิการบดีมหาวิทยาลัยนเรศวร 
6 สําหรับเจาหนาทีง่านทะเบียนฯ (กบศ.) 

 เพื่อโปรดทราบ 
 เพื่อโปรดดําเนินการตอไป 
 เพื่อเก็บไวเปนหลักฐาน 
 อ่ืน ๆ   ........................................................... 

 
                                             ลงนาม…………………………. 

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

 


	เรียน     อธิการบดี 
	คำยินยอมจากผู้ปกครอง 


