
คํารองขอเปลี่ยนชื่อ – นามสกุล 
                                     เขียนท่ี  มหาวิทยาลัยแมโจ 

วันท่ี..............เดือน...............................พ.ศ....................... 
เร่ือง  ขอเปล่ียนชื่อ – นามสกุล 
เรียน  หัวหนางานกลุมภารกิจทะเบียนเรียน ประมวลผล และรับเขา 

           ขาพเจา   นาย  นาง  นางสาว ชื่อ-นามสกุล  ...................................................................   

รหัสนักศึกษา    โทรศัพทมือถือ08- -  ระบบ...... 
หลักสูตร  4 – 5 ป    4 ปเทียบเขาเรียน (2ป)     ภาคปกติ    ภาคสมทบ    
สาขาวิชา.................................................................... คณะ................................................................................. 

มีความประสงคจะขอเปล่ียน   
 คํานําหนาชื่อ  เปน  ภาษาไทย (เขียนตัวบรรจง)……….............................................................. 

ภาษาอังกฤษ (พิมพใหญ) ............................................................................. 
 ช่ือ   เปน  ภาษาไทย (เขียนตัวบรรจง)………................................................................ 

ภาษาอังกฤษ (พิมพใหญ) ............................................................................. 
 นามสกุล   เปน  ภาษาไทย (เขียนตัวบรรจง)………................................................................ 

ภาษาอังกฤษ (พิมพใหญ) ............................................................................. 
ท้ังนี้ ไดแนบสําเนา    หนังสือสําคัญการเปลี่ยนช่ือ – สกุล จํานวน  1  ชดุ  มาพรอมนี้ 

          หนังสือสําคัญการเปลี่ยนแปลงยศ   จํานวน  1  ชดุ  มาพรอมนี้ 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดําเนินการตอไปดวย  จักขอบคุณย่ิง 

ขอแสดงความนับถือ 
(1) 

                                                             (..................................................) 
                              นักศึกษา 
       

(2)ความเห็นหน.กลุมภารกิจทะเบียนเรียน ประมวลผลและรับเขา 
.................................................................................................. 
.................................................................................................. 
.................................................................................................. 

..................................................... 
(......................................................) 

รก.หน.กลุมภารกิจทะเบียนเรียน ประมวลผล และรับเขา 
วันที่....../....../25... 

(3)ความเห็นผูอํานวยการสํานักบริหารและพัฒนาวิชาการ 
.................................................................................................. 
.................................................................................................. 
.................................................................................................. 

..................................................... 
(......................................................) 

ผูอํานวยการสํานักบริหารและพัฒนาวิชาการ 
วันท่ี....../....../25... 

(4) สําหรับเจาหนาที่ดําเนินการ 
............................................................................................ 
............................................................................................ 
............................................................................................ 

..................................................... 
(......................................................) 

ตําแหนง นักวิชาการศึกษา 
วันท่ี....../........./25...... 

หมายเหต ุ 
1. ใชสําหรับนักศึกษาที่กําลังศึกษาเทานั้น 
2. กรอกรายละเอียดในคํารองเสร็จเรียบรอยแลว ขอ

คําแนะนําจากเจาหนาท่ี 
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