คำร้องขอผ่อนผันการชำระเงินค่าหน่วยกิต
เรื่อง    ขอผ่อนผันการชำระเงินค่าหน่วยกิต
เรียน   ผู้อำนวยการวิทยาลัยสารพัดช่างสมุทรสงคราม

ด้วยข้าพเจ้า  นาย/นาง/นางสาว...................................................เป็นผู้ปกครองของนาย/นางสาว......................................
นักศึกษาชั้น............................ประเภทวิชา.....................................สาขาวิชา.................................สาขางาน....................................
มีความประสงค์จะขอผ่อนผันการชำระเงินค่าหน่วยกิตของนาย/นางสาว.....................................................................ประจำภาคเรียนที่...............ปีการศึกษา................. โดยการชำระเงิน  มียอดเงินทั้งสิ้น..............................บาท(...............................................) แบ่งชำระเงิน จำนวน 2 งวด  ดังนี้    
งวดที่  1   ภาคเรียนที่...........ปีการศึกษา.....................ชำระ.เป็นเงินทั้งหมด..................................(......................................................................)

ตามรายการต่อไปนี้   1.     ค่าขึ้นทะเบียน...........................บาท
2. ค่าบำรุงสุขภาพ........100............บาท
3. ค่าบำรุงห้องสมุด......100...........บาท
4. ค่าหน่วยกิตจำนวน...............หน่วยกิต
เป็นเงิน..........................บาท  เรียนในชั้นเรียน
5. ค่าหน่วยกิตจำนวน...............หน่วยกิต
เป็นเงิน..........................บาท   สอบเทียบฯ
6. ค่าสื่อเอกสารประกอบการเรียนทางไกล    เป็นเงิน........250..................บาท   

7. อื่น ๆ ...................................................................................................................................
ชำระเงินในวันที่..............เดือน..................................พ.ศ......................(ให้ชำระในวันที่ดำเนินการขอผ่อนผัน)
งวดที่  2   ภาคเรียนที่........ปีการศึกษา................ชำระ.เป็นเงินทั้งหมด..................................(...............................................)

ตามรายการต่อไปนี้   1.     ค่าหน่วยกิตจำนวน.............หน่วยกิต
เป็นเงิน.......................บาท  เรียนในชั้นเรียน
2. ค่าหน่วยกิตจำนวน...............หน่วยกิต
เป็นเงิน.......................บาท   สอบเทียบฯ
3. อื่น ๆ ........................................................................................................
ภายในวันที่..............เดือน..................................พ.ศ......................
ซึ่งข้าพเจ้ามีเหตุผลในการขอผ่อนผันค่าหน่วยกิตในครั้งนี้คือ....................................................................................................

ในการขอผ่อนผันการชำระเงินค่าหน่วยกิตของ นาย/นางสาว...........................................................................ในครั้งนี้ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  เมื่อครบกำหนดที่ขอผ่อนผันไว้แล้ว ข้าพเจ้าจะนำเงินส่วนที่ติดค้างไว้มาชำระให้ครบถ้วนทันที ถ้าหากข้าพเจ้า ไม่ปฏิบัติตามคำร้องขอผ่อนผัน ให้ทางวิทยาลัยฯ ปฏิบัติตามระเบียบการจัดการศึกษา ระดับปวช. 2545 และปวส.2546  ได้ตามระเบียบทุกประการ
ขอแสดงความนับถือ
ลงชื่อ..............................................ผู้ปกครองนักเรียน
       (.....................................................)
………………………………………………………………………….………………………………………………………

1.  ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษา............................................................
ลงชื่อ................................../............./............
2.  ความเห็นของงานทะเบียน..................................................................
ลงชื่อ......................
............/............./............
3.  ความเห็นของรอง ผอ.ฝ่ายวิชาการ.......................................................
ลงชื่อ................................./............./............
4.  คำสั่งอนุมัติของผู้อำนวยการ................................................................
ลงชื่อ................................../............./............
5.  งานการเงิน     
	ได้รับเงินค่าลงทะเบียนงวดที่  1 แล้ว เป็นจำนวนเงิน...................บาท

ตามใบเสร็จเล่มที่....................เลขที่................
          ลงชื่อ................................
............./............./............
	ได้รับเงินค่าลงทะเบียนงวดที่  2 แล้ว เป็นจำนวนเงิน.....................บาท
ตามใบเสร็จเล่มที่....................เลขที่................
          ลงชื่อ................................
............./............./............


