
   
รหัสประจำตัวผู้สมัคร                   

         
 

 

ใบสมัครสอบคัดเลือกเข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา  ภาคปกติ 
โครงการคูปองหลักสูตร ประจำปีการศึกษา 2567 

 

สาขาวิชา ……………………………………………………………………………………… 

หลักสูตร .................................................................................................. 

ระดับ  ปริญญาตรี  (4 ปี/ 5 ปี)     ปริญญาตรี (ต่อเนื่อง/ เทียบโอน)     
       

1. ช่ือ-นามสกุล  (นาย, นาง, นางสาว, ยศเขียนเตม็)…………………………………………………......………….......................………… อาย…ุ......………..ปี 
เกิดวันที่ ............. เดือน ...................................  ปี พ.ศ. ...................... 
 

เลขประจำตัวประชาชน  
 

2. กำลังศึกษา/สำเรจ็การศึกษาระดบั ………............................….....… สาขา/แผนการเรียน......……......……………................GPAX .........………… 
จากสถานศึกษา…........…………..………..........….................…… อำเภอ………………………………………. จังหวัด…………………………………......……...  

3. ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขท่ี……………………… ถนน.................................. ตำบล……………..……………………… อำเภอ……………………….….…………..
จังหวัด………………………………..……… รหัสไปรษณีย์…………………………หมายเลขโทรศัพท์….………....…………………….. 

4. ขอรับรองว่าข้าพเจ้ามีคณุสมบัติถกูต้อง  ครบถ้วนตามประกาศมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสมีา 
5. ข้าพเจ้ายินดีปฏิบัติตามระเบียบ  ข้อบังคับท่ีเกี่ยวกับการศึกษาของข้าพเจ้าทุกประการ 

 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความทั้งหมดเป็นความจริง หากตรวจสอบแล้วพบว่าข้าพเจ้าขาดคุณสมบัติอย่างใดอย่างหนึ่ง หรือฝ่าฝืน
ระเบียบการรับสมัคร ข้าพเจ้ายินยอมให้ตัดสิทธ์ิเกี่ยวกับการเข้าศกึษาหรือสทิธ์ิที่ได้จากการศึกษาในมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมาในทุกกรณี 
 

 
 

ลงชื่อ………………………………………………..ผู้สมัคร 
    วันที…่…………….…............................ 
 

 
เอกสารหลักฐานการรับสมัคร                 ความเห็นของสาขาวิชา 

หลักฐานการรับสมัคร :                 ผลการพิจารณา : 

             ใบสมัครที่กรอกข้อความสมบรูณ์แล้ว                     ผ่านการพิจารณา 

             ใบรายงานผลการศึกษา        กำลังการศึกษา         สำเร็จการศึกษา         ไม่ผ่านการพิจารณา 

(วันท่ียื่นใบสมัคร...........................................................) 
 

ลงชื่อ………………………………………………... ผู้ตรวจหลักฐาน/รับสมัคร          ลงชื่อ…………………………………… ประธานสาขาวิชา 
 

 

สำหรับเจา้หน้าที ่

*** ข้อมูลปรับปรุง ณ วันที่ 21 ตุลาคม 2566 **** 

หมายเหตุ โปรดแนบสำเนาใบรายงานผลการศึกษาเพื่อใช้ตรวจสอบ (กรณียังไมส่ำเร็จการศึกษาตามปกีารศึกษาสามารถใช้วุฒิ 4 – 5 เทอมสมัครได้) 


