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.
          หน่วยทะเบียนและประเมินผล
                                                                                             โรงเรียนสาธิตจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ฝ่ายมัธยม
แบบคำร้องนักเรียนขอแก้ไขผลการประเมิน
เรื่อง
ขอแก้ไขผลการประเมิน   ครั้งที่  (  ) 1
 (  ) 2
     (  ) พิเศษ
เรียน
หัวหน้าหน่วยทะเบียนและประเมินผล

ด้วยข้าพเจ้า................................................................................................................................................เลขประจำตัว.............................................. เป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ ........../..........  มีความประสงค์จะขอแก้ไขผลการประเมิน ดังรายการต่อไปนี้
	ลำดับ
	รหัสวิชา
	ชื่อรายวิชา / ชื่อกิจกรรม
	ภาคเรียน /

ปีการศึกษา
ที่ไม่ผ่าน

	ผลการประเมิน
	ลงนาม
อาจารย์ผู้สอน

	
	
	
	
	รายวิชา/กิจกรรม (0,ร,มผ)
	คุณลักษณะฯ
(0)
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ขอแสดงความนับถือ







        ลงนาม ................................................................... (ผู้ยื่นคำร้อง)







        วันที่ .........................................................................
1. ผู้ปกครอง รับทราบ



  
     2.   อาจารย์ประจำชั้น รับทราบ
            (ลงนาม)...................................................


           (ลงนาม)..................................................



            วันที่ .......................................................                                         วันที่ ....................................................... 


    
       3.   เจ้าหน้าที่หน่วยการเงิน

  
                  4.    บันทึกของเจ้าหน้าที่ หน่วยทะเบียนฯ   
            รับชำระค่าธรรมเนียมขอสอบแก้ตัวจำนวน.............................บาท            ตรวจสอบ 
(ลงนาม)..........................................................                          
            (ลงนาม)..................................................


            วันที่ .......................................................
               วันที่ ....................................................... 
                                                 ได้รับเอกสารคำร้อง
(ลงนาม)..........................................................
       







วันที่ .......................................................
หมายเหตุ : ค่าธรรมเนียมขอสอบแก้ตัว “0”  รายวิชาละ 200 บาท  * เมื่อชำระเงินแล้วนำเอกสารส่งที่หน่วยทะเบียนและประเมินผล *
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