
 

 

 
                           
 
 
 
เรียน     ผู้อ านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  พะเยา 
 ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว)………………………………..............................................รหัสนักศึกษา 
ชื่อ-สกุล ภาษาอังกฤษ (MR./MRS./MISS) ตัวพิมพ์ใหญ่.............................................................เบอร์โทร................................... 
หลักสูตร............................................................ปีที่เข้าศึกษา................................ปีที่ส าเร็จการศึกษา......................................... 
 
 

ส าหรับปริญญาตรี 
**เป็นนักศึกษา   (  ) ภาคปกติ หลักสูตร.. ........... ปี   
(  ) ภาคพิเศษ หลักสูตร...... ...... ปี    
**เกิดวันที่...............เดือน............................ปี พ.ศ................................... 
สัญชาติ......................ศาสนา.................... จังหวัดทีเ่กิด............................ 
 

 (กรุณากรอกข้อมลูให้ครบถ้วน เพื่อประโยชน์ของตัวท่านเอง) 

ส าหรับ ประกาศนียบัตรฯ 
       กรอกข้อมูลการส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี / 
อนุปริญญา  ของท่าน  
        **เป็นนักศึกษา    (  ) ประกาศนียบัตรฯ ต่างๆ   
โปรดระบุ................................ 
**เกิดวันที่....................เดือน...........................ปี พ.ศ....................... 
สัญชาติ.................ศาสนา................จังหวัดที่เกิด............................. 

 (กรุณากรอกข้อมลูให้ครบถ้วน เพื่อประโยชน์ของตัวท่านเอง) 
 
มีความประสงค์จะขอ 
(  )  ส าเนาใบ TRANSCRIPT หลังส าเรจ็การศึกษา(ภาษาอังกฤษ มีเกรด)   จ านวน………….…ฉบับ         ((ใช้รูปถ่ายสวมชุดพยาบาลใช้รูปถ่ายสวมชุดพยาบาล)) 
 
 
หมายเหตุ  1. ใช้รูปถ่าย 1 นิ้ว (เท่านั้น) จ านวน 1 รูป / 1 ฉบับ พร้อมเขียนชื่อ-สกุล รหัสประจ าตัวนักศึกษาและหลักสูตร หลังรูปถ่ายทุกใบ 
 
(  )  ข้าพเจ้าจะมาขอรับด้วยตนเอง หรือให้ผู้อื่นรับแทน (น าใบเสร็จรับเงินมาขอรับเอกสารด้วยทุกคร้ัง)      
(  )  ฝากส่งทางไปรษณีย ์กรุณากรอกท่ีอยู่ให้ชัดเจนบนซองจดหมาย (โดยเรียกจากเจ้าหน้าทีเ่คานเ์ตอร์ทะเบียน)  
กรุณากรอกท่ีอยู่.....................................................................................................................................................เบอร์โทร......................................... 
            

                          ขอแสดงความนับถือ                                                                                
 
            ลงช่ือ………………….…………………………….ผู้ขอ 
           วันท่ี…….…เดือน…………..…….………พ.ศ………… 
 

 

ขั้นตอนการขอใบ TRANSCRIPT 

1. กรอกค าร้องขอ  TRANSCRIPT ให้สมบูรณ์     
2. น าค าร้องขอไปช าระค่าธรรมเนียมที่งานการเงิน 
3. น าค าร้องขอพร้อมใบเสร็จรับเงิน กลับมายื่นให้

เจ้าหน้าที่งานทะเบียนฯ 
 

ค่าธรรมเนียม 

1. ใบ TRANSCRIPT หลังจบ      ฉบับละ 100 บาทบาท                                           
2. ค่าจัดส่งไปรษณีย์ในประเทศ     ฉบบัละ 50 บาทบาท 

ส าหรับงานการเงิน 

ได้รับเงินค่าธรรมเนียมการขอใบ TRANSCRIPT 
ดังกล่าวแล้ว  เป็นเงิน........................................บาท 
ตามใบเสร็จเล่มที่.......................เลขที่.................... 
ลงชื่อ...........................................................ผู้รับเงิน 
วันที่................เดือน.......................พ.ศ.................. 
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