
           
  
 

ค ำร้องขอเปิดรำยวิชำเรียน 
 
        วันท่ี…………... เดือน………................ พ.ศ. ………........... 
เรื่อง  ขอเปิดรายวิชาเรียนภาคการศึกษาท่ี.........................ปีการศึกษา............................. 
 
เรียน  คณบดีคณะ……………………………………...........................… 
   

   ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)...................................................................................รหัสนักศึกษา.............................................  
ระดับการศึกษา   ปวช.  ปวส.  ปริญญาตรี  บัณฑิตศึกษา  ชั้นปีท่ี.........  ภาค     ปกติ    พิเศษ และกลุ่มนักศึกษาดังมีรายชื่อ 
ท่ีแนบมาพร้อมน้ี     มีความประสงค์จะขอเปิดรายวิชาเรียนภาคการศึกษาท่ี..................................  ประจ าปีการศึกษา…..………………….......…..........….   
ในรหัสวิชา………….....................................................ช่ือรายวิชา..............................................................................................................จ านวนหน่วยกิต
ภาคทฤษฎ…ี…............................…...หน่วยกิต     ภาคปฏิบัติ….......................................……หน่วยกิต      รวม…......................................….....หน่วยกิต   
เวลาเรียน/สัปดาห์   ภาคทฤษฎ…ี......…..........................................…..…ชั่วโมง/สัปดาห ์      ภาคปฏิบัต…ิ….….................................…...ชั่วโมง/สัปดาห ์   
รวม…..............................……. ชั่วโมง/สัปดาห์   ซ่ึงเป็นรายวิชาตามแผนการเรียนในชั้นปีท่ี….............………...………ภาคการศึกษาท่ี……...........……………  
  เนื่องจำก.................................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................................................... 
และรายวิชาน้ีเป็นรายวิชาของ คณะ............................................................สาขาวิชา…………...............................................................…เป็นผู้รับผิดชอบ
ในการจัดการเรียนการสอน     ท้ังนี้  ได้แนบรายชื่อนักศึกษามาพร้อมน้ี จ านวนท้ังสิ้น.........................คน  

  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา   
 

                             ขอแสดงความนับถือ  
 

                            (ลงชื่อ)…………..................................……นักศึกษา 
                         (....................................................................) 

                     ............../........................../............... 
 

 

ความเห็น อ.ท่ีปรึกษา................................................................................................................................................................................. 

                                               (ลงชื่อ)............................................................................ 

         ............../............................../...................... 

ความเห็น หัวหน้าสาขาวิชา........................................................................................................................................................................ 

                     (ลงชื่อ)............................................................................. 

         ............./............................../............................ 

ผลกำรพิจำรณำของคณบดี    

 อนุมัติ    มอบสาขาวิชา................................................................................................................................................. 

     จัดอาจารย์ผู้สอน  และส่งหลักฐานใบค าร้องกลับคืนส านักงานคณบดี  เพื่อด าเนินการขั้นตอนท่ี  ต่อไป 

 ไม่อนุมัติ   เน่ืองจาก....................................................................................................................................................... 
 

  (ลงชื่อ)........................................................คณบดี/รองคณบดี  

        วันท่ี ................/...................../................. 

สาขาวิชามอบหมายให้.......................................................เป็นผู้สอน รับทราบ และยินดีสอนรายวิชาดังกล่าว 

               (ลงชื่อ)..................................................หัวหน้าสาขาวิชา      (ลงชื่อ)........................................อาจารย์ผู้สอน 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน นครราชสีมา 

กรณีที ่ 1  เป็นรำยวิชำท่ีนักศึกษำขอเปิด และคณะเป็นผู้ก ำกับดูแลตำมหลักสูตร  (ให้ด ำเนินกำรขั้นตอน , ,  และ) 
 

ส าหรับติดต่อนักศึกษา 
โทรศัพท์ : .......................................................... 
E-mail : ………………………………………………………. 
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 ส ำหรับคณบดีที่นักศึกษำสังกัด 

 เรียน  คณบดีคณะ................................................................................................. 

เพื่อโปรดพิจารณารายวิชาท่ีนักศึกษาขอเปิดเรียนภาคการศึกษาท่ี.....................ปีการศึกษา..............................     

 เนื่องจากเป็นรายวิชาท่ีสาขาวิชาในสังกัดของคณะท่านก ากับดูแลรับผิดชอบตามหลักสูตร 

 

             (ลงชื่อ)..................................................คณบดี/รองคณบดี  

         วันท่ี ............../................../............... 

 ส ำหรับคณบดีที่รับผิดชอบรำยวิชำตำมหลักสูตร 

     ผลกำรพิจำรณำของคณบดี/หัวหน้ำส ำนักศึกษำทั่วไป 

  อนุมัติ    มอบสาขาวิชา............................................................................................................................................................ 

                   จัดอาจารย์ผู้สอน  และส่งหลักฐานใบค าร้องกลับคืนส านักงานคณบดี/ส านักศึกษาท่ัวไป เพื่อด าเนินการขั้นตอนท่ี  ต่อไป 

  ไม่อนุมัติ   เนื่องจาก................................................................................................................................................................. 

             (ลงชื่อ).....................................................คณบดี/รองคณบดี/หัวหน้าส านักศึกษาท่ัวไป 

                          วันท่ี ................/...................../................. 

สาขาวิชามอบหมายให้........................................................เป็นผู้สอน รับทราบ และยินดีสอนรายวิชาดังกล่าว 

               (ลงชื่อ)...................................................หัวหน้าสาขาวิชา                          (ลงชื่อ)..............................................อาจารย์ผู้สอน        

 

                                                                                                                 

 
 

            

 

                    

 

 

 

  
       

 

 

 

 
 

 

 

 กำรด ำเนินกำรของส ำนักงำนคณบดี/ส ำนักศึกษำท่ัวไป 
         กรณีอนุมัติ        ส ำนักงำนคณบดี/ส ำนักศึกษำท่ัวไป รวบรวมค ำร้องพร้อมท้ังแจ้งผู้ที่เกี่ยวข้องทรำบ/จัดท ำประกำศรำยวิชำ  
                                 และส ำเนำแจ้ง ผอ.สวท. /จัดเก็บหลักฐำน 
         กรณีไม่อนุมัติ     ส ำนักงำนคณบดี/ส ำนักศึกษำท่ัวไป ที่รับผิดชอบรำยวิชำตำมหลักสูตรแจ้งผลกำรพิจำรณำไปยัง 

        ส ำนักงำนคณบดีที่นักศึกษำสังกัดเพื่อทรำบต่อไป 
......................................................................................................................................................................................... .......................... 

  (ลงชื่อ)................................................หัวหน้าส านักงานคณบดี/หัวหน้าส านักศึกษาท่ัวไป                   
    วันท่ี............./........................../................. 

 
                                  (ลงช่ือ)...............................................ผู้เก็บหลักฐาน 
                                                        วันท่ี............./.............../............... 

 

กรณีที่ 2  เป็นรำยวิชำท่ีนักศึกษำขอเปิด  และเป็นรำยวิชำเรียนข้ำมคณะ (ให้ด ำเนินกำรขัน้ตอน, , , และ) 

ขั้นตอนกำรด ำเนินกำร 

1. นักศึกษำ ด าเนินการขั้นตอนที่   และ  

2. กรณีที่  1    ส านกังานคณบดีด าเนินการขั้นตอนที่  และ  

   กรณีที่  2   -ส านักคณบดีที่นักศึกษาสังกัด ด าเนินการขั้นตอนที ่ 
                  -ส านักงานคณบดีที่รับผดิชอบรายวิชาตามหลักสูตร 

                   ด าเนินการขั้นตอนที่  และ   

 

  แนบใบรำยช่ือนักศึกษำ 
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รำยช่ือแนบใบค ำร้องขอเปิดรำยวิชำ  ภำคกำรศึกษำที่...............................ปีกำรศึกษำ.................................. 

รหัสวิชำ.....................................................ชื่อรำยวิชำ............................................................... 
 

ล ำดับ รหัสนักศึกษำ ชื่อ-สกุล กลุ่มเรียน 
เกรด
เฉลี่ย 

โปรดระบสุำเหต ุ
ที่ขอเปิดรำยวชิำ 

(ใส่เครื่องหมำย ) 

จ ำนวนหน่วยกิต
ที่ลงทะเบยีนใน
ภำคกำรศึกษำน้ี 
(รวมรำยวชิำที่
ขอเปิดด้วย) 

ภำค
กำรศึกษำที่
คำดว่ำจะ

ส ำเร็จ
กำรศึกษำ 

ลงปกติ รีเกรด ซ่อม 

1          

2          

3          

4          

5          

6          

7          

8          

9          

10          

11          

12          

13          

14          

15          

16          

17          

18          

19          

20          

21          

22          

23          

24          

25          

 

หมำยเหตุ  :  โปรดกรอกข้อมูลให้ครบถ้วน  เพื่อประกอบกำรพิจำรณำกำรเปิดรำยวิชำ
 งำนทะเบียนและประมวลผล : Registration and Processing   http://regis.rmuti.ac.th/regis/  Tel : 0 4423 3000  (2751 – 2758) 

ฉบับแก้ไขเมื่อวันที่ 1 ส.ค. 62 
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