
 

     
      

 
 
 
 
 

 
 
 
  (โปรดกรอกข้อมูลให้ครบ  มิฉะนั้นจะไม่รับพิจารณา)                                              
                                                                                                                                                     

วันที่........................................................... 
 

ข้าพเจ้า  ช่ือ - นามสกุล....................................................................................... รหัสนักศึกษา 
ผลการเรียนเฉลี่ยสะสม  (GPA)………….…   มีความประสงค์จะ  ขอลาออก   ในภาคเรียนที่...............................ปีการศึกษา..................................... 
                        เนื่องจาก................................................................................................................................................................................................................. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………….………….…..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………..…. 
            
 

  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความตามค าร้องนี้เป็นความจริงทกุประการ 
 
                            ลงช่ือ............................................................... 
                                    (..............................................................) 
  
 
 
 

 

 

นักศึกษาโปรดน าใบค ารอ้งนี้ผ่านขั้นตอนตามล าดบัให้เรียบรอ้ย 
1. อาจารย์ที่ปรึกษา 
…………………………………………………………………………………… 
ลงชื่อ......................................................วันที่................./...................../................ 

2.  หัวหน้าแผนกทะเบียนและสถิตินักศึกษา 
……………………………………………………………………..…………. 
ลงชื่อ....................................................วันที่............./...................../................... 

3. คณบด ี                            
       อนุมัติ                              ไม่อนุมัต ิ
ลงชื่อ......................................................วันที่............../...................../................ 
 

4. เจ้าหน้าที่แผนกทะเบียนและสถิตินักศึกษา 
……………………………………………………………………………… 
ลงชื่อ..................................................วันที่................./...................../................ 

เลขที่  .......................... 
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลตะวันออก                                                                                                 

วิทยาเขตจักรพงษภูวนารถ 

 

เบอร์โทรศัพท์ที่สามารถติดต่อได้…………………………….. 

ใบค าร้องขอลาออก 

E-TECH 
 

 การจัดการอุตสาหกรรม     ช้ันปีที่.........../..........        การบัญชี   ช้ันปีที่.........../.......... 

   ระบบสารสนเทศทางคอมพิวเตอร์  ช้ันปีที่.........../..........     การตลาด    ช้ันปีที่.........../........... 
 
 


