GS.21

GS.21


[image: image1.png]


บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยนเรศวร The Graduate School, Naresuan University
แบบขออนุมัติแต่งตั้งคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ Thesis Examination Committee Appointment Form  
1.   ชื่อนิสิต Student Name (นาย, นาง, นางสาว) ……………………………………………………………....…….
รหัสประจำตัว …………………….……

 Student Name (Mr., Mrs., Miss): 
Student ID:


      นิสิตระดับ
( ปริญญาโท  
( แผน ก แบบ ก 1 / แผน 1 ว. 1 
( แผน ก แบบ ก2 / แผน 1 ว. 2 


Level of Study: 
       Master’s Degree
      Type A 1    
      Type A 2   


( ปริญญาเอก  
( แบบ 1.1 / แผน 1.1
( แบบ 1.2 / แผน 1.2 


 Doctoral Degree
Type 1.1 
Type 1.2


( แบบ 2.1 / แผน 2.1
( แบบ 2.2 / แผน 2.2 


Type 2.1 
Type 2.2

สาขาวิชา …………………..……………………………..………………..…………..……
คณะ/วิทยาลัย......................................................................
Field of study: 
Faculty/College:

ที่อยู่/สถานที่ทำงานปัจจุบัน (ที่สามารถติดต่อได้สะดวก) 
Present address/workplace: 
.............................................................................................................................................................................................................................
โทรศัพท์ …………………………………………….……………………………………..E-mail: …………………………………………………………………..

Phone No.:

(  ลงทะเบียนวิทยานิพนธ์ / รายวิชาครบหน่วยกิตตามที่กำหนด 
Registered in thesis course/completed the required coursework.
(
ผ่านภาษาอังกฤษตามเกณฑ์ที่กำหนด 
จาก................................................ 
คะแนน......................
เมื่อวันที่.....................................

Passed the English Proficiency Test. 
Test Name:
Score: 
Date: 
(   สอบผ่านการสอบวัดคุณสมบัติ (สำหรับนิสิต ป.เอก) เมื่อ …….................................

Passed the Qualifying Examination (For Doctoral Degree Students) on 

(
ผ่านการอบรมจริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา 

Completed the Research Ethics Training.

(  ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์/สัตว์/ความปลอดภัยทางชีวภาพ 

Granted approval by the relevant research ethics committee to conduct research.
(  ผ่าน การตรวจสอบและป้องกันการคัดลอกผลงานของผู้อื่น 

Passed the required similarity index for plagiarism prevention.
(  ได้รับอนุมัติการตีพิมพ์ผลงานวิทยานิพนธ์ เมื่อวันที่ …………........................................

Granted approval to publish the thesis on: 
มีความประสงค์ขอสอบวิทยานิพนธ์เรื่อง 
I would like to request the thesis examination 
(ภาษาไทย Thai): …….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
……………..……………………….………………….………………………………………………………………..………………………………….……….………….…………..……            (ภาษาอังกฤษ English): ……..….…………………………………….………..………………..…………………………………...……………………………………………….
……………………….…………………….….………………………………………………………………….……..………………………………….……….………….……………….
ในวันที่ ………………...…………………………………….………………........... 
เวลา ……………………………………..……………………………….
Date: 
Time:
สถานที่สอบ ………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Venue:  
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หมายเหตุ Note 
-
วันสอบต้องกำหนดภายหลังวันเสนอขอแต่งตั้งคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ต่อบัณฑิตวิทยาลัย ไม่น้อยกว่า 15 วัน 

   The Examination must be scheduled at least 15 days after submission of this form.
- 
ระยะเวลาการขอสอบวิทยานิพนธ์ต้องห่างจากวันประกาศอนุมัติให้ดำเนินการวิจัยไม่น้อยกว่า 90 วัน 

The thesis examination period must be at least 90 days from the announcement of the approval to conduct research.
กรณีที่ยังไม่สามารถกำหนดวันสอบแน่นอนได้  ให้เริ่มกำหนดวันสอบ 
ตั้งแต่วันที่........
เดือน
พ.ศ.................เป็นต้นไปIf the exact examination date is not determined yet start scheduling the thesis examination from 
Date:  
Month: 
Year:  
ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารมาประกอบการพิจารณาดังนี้ 
Attach a copy of the following documents: 

(  1. 
แบบคำร้องสมัครสอบวิทยานิพนธ์ (บว.21 ผ่านผู้เกี่ยวข้องเรียบร้อยแล้ว) 

Thesis Examination Committee Appointment Form (approved GS 21 form)
(  2. 
แบบรายงานผลการเรียนตลอดหลักสูตร (บว.22) (พร้อมแนบใบรายงานผลการศึกษาจาก 

Website: www.reg.nu.ac.th จำนวน 1 ฉบับ Academic Performance Report Form (GS. 22), with a copy of the Student Progress Report from www.reg.nu.ac.th)
(  3. 
ประกาศบัณฑิตวิทยาลัยฯ เรื่อง แต่งตั้งคณะกรรมการที่ปรึกษาเพื่อควบคุมการทำวิทยานิพนธ์ (สำเนา จำนวน 1 ฉบับ) 

Graduate School announcement on the appointment of thesis advisory committee
(  4. 
ประกาศบัณฑิตวิทยาลัยฯ เรื่อง อนุมัติให้นิสิตระดับปริญญาโท / เอก ดำเนินการทำวิจัย (สำเนา จำนวน 1 ฉบับ) 

Graduate School announcement on the approval to conduct research
(  5. 
สำเนาเกียรติบัตรที่ผ่านการอบรมจริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา (Research Ethics) จากบัณฑิตวิทยาลัย (จำนวน 1 ฉบับ) 

Research ethics training certificate from the Graduate School
(  6. 
ใบรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์/สัตว์/ความปลอดภัยทางชีวภาพ (สำเนา จำนวน 1 ฉบับ) 

Certificate from the relevant research ethics committee
(  7. 
รายงานผลการตรวจการคัดลอกวิทยานิพนธ์ 1 ฉบับ 

Thesis Similarity Index Report for plagiarism checking
(  8. 
เล่มวิทยานิพนธ์ฉบับขอสอบ 1 เล่ม 

1 hard copy of the thesis examination

ลงนาม Signature:  ……………………..……………..……………… นิสิต Student






                
            (………………………………....……………………)     






             หมายเลขโทรศัพท์ Phone No.: ................................................................

      
                                                                         วันที่ Date: …………………………………………….…………

2. ความเห็นของคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ (โดยระบุชื่อ - สกุล และลงนามทุกท่าน) 
Recommendation of the Thesis Advisory Committee (Full name and signature)
(   เห็นชอบให้เข้ารับการสอบวิทยานิพนธ์    
(   ไม่เห็นชอบเพราะ ……………….…………….…………….

Approve 

Disapprove. Reason:

   
2.1 
ชื่อ-สกุล ……………………………………….………..………….
(ลงนาม) …………………….………………………..
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 



Name 

(Signature) 
Advisor

   
2.2 
ชื่อ-สกุล ……………………………………….………..………….
(ลงนาม) …………………….………………………..
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม


Name 

(Signature) 
Co-Advisor

   
2.3 
ชื่อ-สกุล ……………………………………….………..………….
(ลงนาม) …………………….………………………..
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม


Name 

(Signature) 
Co-Advisor
   
2.4 
ชื่อ-สกุล ……………………………………….………..………….
(ลงนาม) …………………….………………………..
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม 



Name 

(Signature) 
Co-Advisor
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3. ความเห็นของหัวหน้าภาควิชา/ สาขาวิชา/ ประธานหลักสูตร 
Recommendation of Head of the Department/Field of Study/Course Coordinator: 
 (  เห็นชอบให้สอบวิทยานิพนธ์ได้ และขอเสนอกรรมการสอบดังนี้ 

The thesis examination is recommended for approval, and the proposed thesis examination committee members are as follows:
       3.1  กรรมการสอบจากอาจารย์ประจำหลักสูตร/อาจารย์ประจำหรือนักวิจัยประจำ (อย่างน้อย 1 คน)
 Internal Examiners: Course lecturer/full-time faculty member/full-time researcher (at least 1 person)
  1) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..

Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....……………………………………………..……….…..

Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.: 


  2) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..


Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....………………………….…………………..……….…..


Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.:
  3) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..


Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....………………………….…………………..……….…..


Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.:
3.2  กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิจากภายนอกมหาวิทยาลัยนเรศวร 
       External Examiners: 
  1) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..


Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....……………………………………………..……….…..


Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.: 
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  2) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..


Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....………………………….…………………..……….…..


Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.:
  3) 
ชื่อ-สกุล............…....................…………………………………….…… 
ตำแหน่งทางวิชาการ …………..…...….………………………………………..


Full Name: 
Academic Title:

      คุณวุฒิสูงสุด............................................................................ 
สาขาวิชา ….………............................................................................

Highest Degree: 
Field of study:

      คณะต้นสังกัด ……..……………………………………………………………………………………………....………………………….…………………..……….…..


Workplace:

                  โทรศัพท์ ……………………………………………………… E-mail:………..………………..…………....……………….…….…….….….……


Phone No.:
(    ขอรับรองว่ารายชื่อคณะกรรมการสอบข้างต้น เป็นผู้ที่ไม่มีประโยชน์ทับซ้อนหรือไม่มีส่วนได้ส่วนเสียกับวิทยานิพนธ์ของนิสิต 


I certify that the members of the thesis examination committee listed above have no conflicts of interest regarding the student's thesis.








ลงนาม Signature: ……………………………..……………………….








         (……………………….…………………………….)

หัวหน้าภาควิชา/สาขาวิชา/ประธานหลักสูตร ………………………………………...
Head of Department/Head of Program/Course Coordinator: 
                   วันที่ Date: ……………………….…………….…….…………

4. ความเห็นของคณบดี/ผู้อำนวยการวิทยาลัย (เจ้าของหลักสูตร) 
Recommendation of Dean/Director of the Faculty/College (Responsible for the course):
(  เห็นชอบ 
( 
ไม่เห็นชอบ เพราะ ……..…………….……………………….…………….…………….….…..


Approve    

Disapprove. Reason:








ลงนาม Signature: ……………………………..……………………….








         (……………………….…………………………….)





คณบดี/ผู้อำนวยการวิทยาลัย Dean/Director of the Faculty/College: …………………………………..

                   วันที่ Date: …………………………………..….…….…………
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5. บันทึกเสนอของหัวหน้างานวิชาการ บัณฑิตวิทยาลัย  
Records verified by the Head of the Academic Affairs, Naresuan University Graduate School:
(  ลงทะเบียนวิทยานิพนธ์ / รายวิชาครบหน่วยกิตตามที่กำหนด 

Registered in thesis course/completed the required coursework.

(
ผ่านภาษาอังกฤษตามเกณฑ์ที่กำหนด 
จาก................................................ 
คะแนน......................
เมื่อวันที่.....................................

Passed the English Proficiency Test. 
Test Name:
Score: 
Date: 
(   สอบผ่านการสอบวัดคุณสมบัติ (สำหรับนิสิต ป.เอก) เมื่อ …….................................

Passed the Qualifying Examination (For Doctoral Degree Students) on 

(
ผ่านการอบรมจริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา 

Completed the Research Ethics Training.

(  ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์/สัตว์/ความปลอดภัยทางชีวภาพ 

Granted approval by the relevant research ethics committee to conduct research.

(  ผ่าน การตรวจสอบและป้องกันการคัดลอกผลงานของผู้อื่น 


Passed the required similarity index for plagiarism prevention.

(  
คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์มีคุณสมบัติเป็นไปตามเกณฑ์ 

The proposed thesis examination committee members have met all the requirements.       
  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
For consideration and approval:
(  เห็นควรอนุมัติ  
(  
เห็นควรไม่อนุมัติ  เนื่องจาก ………………………………………………………….. 

Approve 

Disapprove. Reason:


  ลงนาม Signature: ……………………………..……………………….



         (……………………….…………………………….)                   วันที่ Date: ……………..……………………….…….…………

6. ความเห็นของรองคณบดีฝ่ายวิชาการ บัณฑิตวิทยาลัย 
Recommendation of the Deputy Dean for Academic Affairs of the Graduate School:
(  เห็นควรอนุมัติ  
(  
เห็นควรไม่อนุมัติ  เนื่องจาก ………………………………………………………….. 


Approve 

Disapprove. Reason:



  ลงนาม Signature: ……………………………..……………………….



         (……………………….…………………………….)                   วันที่ Date: ……………..……………………….…….…………
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7.  คำสั่ง คณบดีบัณฑิตวิทยาลัย 
Decision of the Dean of the Graduate School:




     
(  อนุมัติให้แต่งตั้งคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ ดังนี้ 
The appointment of the following thesis examination committee is hereby approved: 
1) ……………………………………………………………………………….……………….... 
ประธานกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ 

Chair of the Examination Committee
2) …………………………………………………………………………….………………….... 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 

Advisor
3) ……………………………………………………………………….……………………….... 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม 

Co-advisor
4) ……………………………………………………………………….……………………….... 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม

 Co-advisor
   
5) ……………………………………………………………………….……………………….... 
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายใน / ภายนอก
                                                                                         
Internal/External Examiner
6) ……………………………………………………………………….……………………….... 
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายใน / ภายนอก 
                                                                                         
Internal/External Examiner

(   ไม่อนุมัติ เนื่องจาก..................................................………………………………………………………….…………………….

Disapproved. Reason:



  ลงนาม Signature: ……………………………..……………………….



         (……………………….…………………………….)                   วันที่ Date: ……………..……………………….…….…………


บว.21


GS.21





Revise: March 2026





หมายเหตุ กรุณากรอกข้อความด้วยเครื่องพิมพ์หรือคอมพิวเตอร์ Note: Complete this form using a computer and print.














