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Request Form for Defense Examination Select Examination Type
เลือกคณะ 
Select Faculty
เลือกมหาวิทยาลัยและเขตพื้นที่ 
Select University and Campus
ภาคการศึกษาที่	 /	
[bookmark: _Hlk215236756]Semester 	/	

	วันที่ เลือกวันที่	
                                                                                                                          Date Select date.
เรียน  เลือกคณบดี	
[bookmark: _Hlk216701987]Dear  Select dean
	ข้าพเจ้า					ชั้นปี		 รหัส			
	Name                                                                                 Year	   Student ID no			 
นักศึกษาระดับ ปริญญาเอก หลักสูตร เลือกหลักสูตร
Doctoral student in Program Select Program
แบบการศึกษาเลือกแผน/แบบ                     ระบบการศึกษา           ☐ ภาคปกติ                	☐ ภาคพิเศษ 
Type of Education Select Plan/Type       Education System      ☐ Regular Program            ☐ Evening Program
มีความประสงค์ขอสอบป้องกันเลือกรายการ	
Request for defense examination Select Examination Type 
ชื่อเรื่อง										
Topic										
ในวันที่ เลือกวันที่ เวลา		 น. การขอสอบครั้งนี้เป็นการสอบ   ☐ ครั้งที่ 1   ☐ ครั้งที่ 2 (ในกรณีขอสอบครั้งที่ 2 ได้สอบครั้งแรกเมื่อวันที่ เลือกวันที่) ข้าพเจ้าได้ส่งหลักฐานมาประกอบการพิจารณาตามระเบียบ ดังนี้
            On Select date. at, 		this request is for the ☐ First examination ☐ Second examination (In the case of a second examination, the first examination was taken on Select date.). The following documents have been submitted for consideration in accordance with the regulations
	1. ใบรายงานผลการศึกษา (Transcript) ตั้งแต่ภาคการศึกษาแรกจนถึงปัจจุบัน	จำนวน 1 ฉบับ
	   Academic transcript from the first semester to the present, 		         1 copy
	2. วิทยานิพนธ์/การศึกษาค้นคว้าอิสระ ฉบับที่จะใช้สอบ ซึ่งได้จัดทำตามรูปแบบที่กำหนด จำนวนเท่ากับกรรมการสอบ 
	   Thesis/Independent Study for examination, prepared in the required format, in the same number of copies as the examination committee members
	3. แบบอนุมัติฯ พร้อมเค้าโครงวิทยานิพนธ์/การศึกษาค้นคว้าอิสระ จำนวน 1 ชุด
	   Approval form together with the thesis/independent study proposal, 1 set
	4. บทคัดย่อตามรูปแบบที่กำหนด จำนวน 1 ชุด
	   Abstract prepared in the required format, 1 set
หมายเหตุ นักศึกษาต้องยื่นขอสอบก่อนวันกำหนดสอบอย่างน้อย 10 วันทำการ
Note: Students must submit the examination request at least 10 working days prior to the scheduled examination date.
	จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา
	I kindly request your consideration.

ลงชื่อ/ Signature				นักศึกษา/ Student
                       (				)
โทร/ Telephone number		
                              วันที่/ Date 	        	

	1. อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก/อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
    Main Thesis Advisor / Co-Advisor
	2. รองคณบดีด้านวิชาการ 
    Deputy Dean for Academic Affairs

	 เห็นควรอนุมัติให้สอบ 
 Approval for examination is recommended.
ในวันที่         เดือน                            พ.ศ.                .
เวลา                     น. ณ                                                  .
On the date of             Month                       B.E.            . 
At                       hrs. at                                                .
 ความเห็นอื่น Other comments: 
                                                                                  .
                                                                                  .
ลงชื่อ                                              อาจารย์ที่ปรึกษาหลัก
Signature                                        Main Advisor
(                                                   )
                  /                /             .

ลงชื่อ                                              อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
Signature                                        Co-Advisor
(                                                   )
                  /                /             .

ลงชื่อ                                              อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
Signature                                        Co-Advisor
(                                                   )
                  /                /             .

ลงชื่อ                                              อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
Signature                                        Co-Advisor
(                                                   )
                  /                /             .

	2.1 เรียนรายวิชาตามโครงสร้างหลักสูตร และได้รับการประเมินผล
เรียบร้อยแล้ว
Completion of coursework according to the curriculum structure, with all grades received
 ครบ Completed
 ไม่ครบ คงเหลือ               วิชา                หน่วยกิต
      Not completed, remaining               course(s),   
                        credit(s)
2.2 หมวดวิชาบังคับได้ค่าคะแนนตาม	 ผ่าน	 ไม่ผ่าน
ข้อบังคับ มทร.ล้านนา ว่าด้วยการศึกษาในระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ.  
2560
Required courses meet the minimum grade requirements under RMUTL Graduate Study Regulations B.E. 2560
2.3 ความรู้ภาษาอังกฤษ/ภาษาต่างประเทศ	  ผ่าน	   ไม่ผ่าน
    English/Foreign Language Proficiency  Pass     Fail
2.4 สอบประมวลผลความรู้	  ผ่าน	   ไม่ผ่าน
    Comprehensive Examination             Pass     Fail
2.5 สอบวัดคุณสมบัติ	  ผ่าน	   ไม่ผ่าน
    Qualification Examination                 Pass      Fail
2.6 คะแนนเฉลี่ยสะสม                   	  ผ่าน	   ไม่ผ่าน
    Cumulative GPA                               Pass     Fail
2.7 เค้าโครงวิทยานิพนธ์/การค้นคว้าอิสระ
ได้รับอนุมัติไม่น้อยกว่า 120 วัน	  ผ่าน	   ไม่ผ่าน
Thesis/Independent Study               Pass     Fail
      Proposal approved for not less 
      than 120 days









2.8 วิทยานิพนธ์/การค้นคว้าอิสระ ประมวลผล S ตามหลักสูตร
     Thesis/Independent Study grade of S as required by the program
 ครบ เมื่อวันที่                                                        .
 Completed on (date)                                           .
 ไม่ครบ
 Not completed
                   ลงชื่อ                                            .                    
                  Signature                                      .    
 (                                                     )
รองคณบดีด้านวิชาการ
Deputy Dean for Academic Affairs 
             วันที่             /                /             .
              Date             /                /             .

	3. คณะกรรมการบริหารหลักสูตรประจำคณะ
   Head of the Curriculum Committee
	4. คณบดี
   Dean

	 เห็นควรอนุมัติให้สอบ 
     Approval for examination is recommended
 ความเห็นอื่น Other comments                                                                                           
                                                                                  .
                                                                                  .

                  ลงชื่อ                                            .                    
                  Signature                                      .    
 (                                                     )
ประธานคณะกรรมการ
Head of the Curriculum Committee
         วันที่             /                /             .
         Date             /                /             .
	 เห็นควรอนุมัติ
     Approval is recommended
 ความเห็นอื่น Other comments                                                                                                                                                                     
                                                                                  .
                                                                                  .


                  ลงชื่อ                                            .                    
                  Signature                                      .    
 (                                                     )
คณบดี
Dean
               วันที่             /                /             .
              Date             /                /             .







2/4

image1.jpeg




