
บันทึกขอความ 
วิทยาลัยนครราชสีมา 

 

หนวยงาน      …............................................ โทรศัพท .........................  
ที ่         .........../............. วนัท่ี……….เดือน..............................พ.ศ.………..  
เรื่อง     ขอขยายเวลาการแกไขผลการศึกษาที่มีสัญลักษณ I 

เรียน รองอธิการบดีฝายวิชาการ  (ผานผูอำนวยการสำนักวิชาการ) 

อางถึง ............................................................................................................... 
           

ตามที่คณะ............................................... ไดสงเกรดรายวิชา (รหัสวิชา........) (ชื่อเต็มรายวิชา............)  
ภาคการศึกษาที่......ปการศกึษา..............เรียบรอยแลวนั้น เนื่องจากมีนักศกึษาไดสัญลักษณ I จำนวน........คน  
ซึ่งตามระเบียบการแกสัญลักษณ I ตองดำเนินการภายใน 3 สัปดาหแรกของภาคการศึกษาถัดไป แตเนื่องจาก
............................................................................................................................................................................. 
จึงขอขยายเวลาการแกสัญลักษณ I ของนักศึกษาจำนวน.........คนไปจนถึง (ระบุชวงเวลาที่จะดำเนินการแกไข
ผลการศึกษาที่มสีัญลักษณ I) ตามรายชื่อที่แนบมาพรอมนี้ (แนบรายชื่อนักศึกษาที่ติด I) และจัดสงเอกสารการ
แกไขผลการศึกษาที่มีสัญลักษณ I ใหกับสำนักวิชาการ ภายในวันที่.............................................. 
 
 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาและดำเนินการตอไปดวย จักขอบคุณยิ่ง 

   
 

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

                                                                                         อาจารยผูสอน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผลการพิจารณาและการรับทราบการขยายเวลาสงผลการศึกษาสัญลักษณ I 
 

1. หัวหนาสาขาวิชา  2. คณบด ี 3. ผูอำนวยการสำนักวิชาการ 4. รองอธิการบดีฝายวิชาการ 5. งานทะเบียนฯรับทราบ 

............................................. 

............................................. 
ชื่อ ......................................  
   (.................................) 

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

............................................. 

............................................. 
ชื่อ ......................................  
   (.................................) 

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

.............................................. 

.............................................. 
ชื่อ ......................................  
   (.................................) 

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

.............................................. 

.............................................. 
ชื่อ ......................................  
   (.................................) 

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

.............................................. 

.............................................. 
ชื่อ ......................................  
   (.................................) 

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

หมายเหต ุ  1. การดำเนินการขอขยายเวลาสงผลการศึกษาทีม่ีสญัลักษณ I  อนุญาตเฉพาะรายวิชาที่มีเหตจุำเปนเทานั้น 
               2. การขอขยายระยะเวลาสงผลการศึกษาที่มสีัญลักษณ I ไดไมเกิน 30 วัน นับจากวันท่ียื่นขอขยายเวลาสงผลการศึกษา        
                  โดยผานความเห็นชอบของคณะวิชา หรือสำนักวิชาที่รายวิชานั้นสังกัด 

วช. 047 



 
 

วิทยาลัยนครราชสีมา 

รายชื่อนักศึกษาที่มีผลการศึกษาสัญลักษณ I 

รายวิชา (รหัสวิชา........) (ชื่อเต็มรายวิชา............) 
ภาคการศึกษาที่.............  ปการศึกษา............................. 

 

------------------------------------------ 
 

ลำดับ รหัสนักศึกษา ชื่อ-สกุล หมายเหตุ 
    
    
    
    
    
    
    
    

 
 

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

                                                                                         อาจารยผูสอน 
 

 

เอกสารแนบ 1 


