
 
 

มหาวิทยาลัยราชภัฏบ้านสมเด็จเจ้าพระยา 
 

วันท่ี_______________เดือน _________________________พ.ศ. __________________ 
 

ข้าพเจ้า (นาย,นาง,นางสาว) __________________________________________รหัสนักศึกษา__________________________ 
 

คณะ___________________________________________สาขาวิชา__________________________________________________ 
 

ระดับ ปริญญาตร ี ปริญญาโท  ปริญญาเอก  อื่นๆ_____________________________________________ 
 

ประเภทการศึกษา   ภาคปกต ิ  ภาคพิเศษ 
 

สถานท่ีที่ติดต่อได้กรณมีีปัญหา _________________________________________________ โทรศัพท_์________________________ 
 

มีความประสงคค์วามประสงค์จะขอยกเว้นการเรียน  เนื่องจากเคยศึกษามาแล้วในระดับ    ปริญญาตรี   
 อื่น ๆ โปรดระบ ุ________________________________จากสถานศึกษาช่ือ _______________________________________ 

คือ รหัสวิชา _____________ ช่ือวิชา_________________________________ จ านวน______หน่วยกิต ไดร้ะดับคะแนน____________ 
     รหัสวิชา _____________ ช่ือวิชา_________________________________ จ านวน______หน่วยกิต ไดร้ะดับคะแนน____________ 

เพื่อน ามายกเว้นใน รหสัวิชา________________ช่ือวิชา_________________________________จ านวน__________________หน่วยกิต 
ซึ่งอยู่ในกลุ่มวิชา___________________________________________ (เพื่อความถูกต้องให้นักศึกษาดูรายละเอียดในคู่มือนักศึกษา) 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา   และหากข้อความข้างต้นไม่ถูกต้องหรือไมต่รงข้อเท็จจริงประการใด  ข้าพเจ้ายินดีใหผ้ลของค าร้องนี้เปน็
โมฆะและยินยอมปฏบิัติตามระเบยีบของมหาวิทยาลัยทุกประการ 

ลงช่ือ________________________________ผู้ยื่นค าร้อง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

 

 

 

 

เง่ือนไขในการยกเว้นการเรียนรายวิชา 
 1. ต้องเป็นวิชาที่ไดร้ับคะแนนไม่ต่ ากว่า ค.  หรือ  ผ. (C หรือ P) หรอื เทียบเท่า หรือร้อยละ 60 และต้องมีเนื้อหาเทียบไดไ้ม่น้อยกว่ารายวิชา
ในหลักสูตรของมหาวิทยาลัย 
 2. จ านวนหน่วยกิตท่ีได้รับการยกเว้น รวมแล้วต้องไมเ่กิน 2 ใน 3 ของหน่วยกิตรวมขั้นต่ าที่ก าหนดไว้ในสาขาวิชาที่ศึกษาอยู่และเมื่อได้รบัการ
ยกเว้นต้องมีเวลาศึกษาอยู่ในมหาวิทยาลัยไม่น้อยกว่า 1 ปีการศึกษา 
 3. รายวิชาที่น ามายกเว้นต้องเป็นรายวิชาที่ไมเ่คยได้รับการยกเว้นมาก่อนแล้ว หากตรวจสอบพบภายหลังให้ผลการอนุมตัิเป็นโมฆะ 

นิสิต-นักศกึษาสามารถตรวจสอบค าร้องได้เองท่ี http://mis.bsru.ac.th หัวข้อ “ค าร้องออนไลน์” 

ค าร้องที ่  __________________ 
วันรับเรื่อง __________________ 

ค าร้องขอยกเว้นการเรียนรายวิชา ทบ.9 

ตรวจสอบพิจารณา 

อาจารย์ที่ปรึกษา 
(โปรดระบุชื่อให้ชัดเจน _____________________________) 
ความเห็น_______________________________________ 
 

ลงช่ือ______________________________อาจารย์ที่ปรึกษา 

งานคลังและบญัชตีรวจสอบแล้ว 
_________________________________________ 
 

ลงช่ือ_____________________________________ 
 ( _______________________________________ ) 
 

2. ผู้อ านวยการส านักส่งเสริมฯพิจรณา 
_________________________________________ 
ลงช่ือ________________________ผู้อ านวยการส านักฯ 
( _______________________________________ ) 
 

 

คณะกรรมการวิชาการ พิจารณา 
 อนุมัติให้ยกเว้นวิชาเรียนได ้
 

 ไม่อนุมัติ เนื่องจาก ______________________________________________________________________________ 
 

 ลงนาม__________________________________ ประธานสาขาวิชา______________________________________ 
 

 ลงนาม__________________________________ คณบดี คณะ______________________________________ 
 

 ลงนาม__________________________________ กลุ่มงานเอกสาร 
 

 ลงนาม__________________________________ ผู้อ านวยการส านักส่งเสรมิฯ / คณบดีบัณฑติวิทยาลยั 
 

http://mis.bsru.ac.th/

