
  

                     หน่วยทะเบียนและประเมินผล            โรงเรียนสาธิตจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ฝ่ายมัธยม 
 

แบบค ำร้องขอเปลี่ยน  
ชื่อ – นำมสกุล / ที่อยู ่/ เบอร์โทรศัพท์ 

 
เรื่อง ขอเปลี่ยนแปลงข้อมูลประวัติส่วนบุคคล 
เรียน หัวหน้าหน่วยทะเบียนและประเมินผล 
 

   ข้าพเจ้า ด.ช. / ด.ญ. / นาย / น.ส. ...................................................................................เลขประจ าตัว.......................... 
เป็นนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่  ............. /.............ปกีารศึกษา.................. ภาคเรียนที่..............  มีความประสงค์ขอเปลี่ยน 
 ชื่อ – นำมสกุล   บิดา มารดา นักเรียน 

     ภาษาไทย (ระบุค าน าหน้า) จาก ………………………………………………………………………………………………………………
      เป็น ………………………………………………………………………………………………………………
    ภาษาอังกฤษ (ระบุค าน าหน้า) จาก ………………………………………………………………………………………………………………
      เป็น ………………………………………………………………………………………………………………
  ที่อยู่อำศัย    บิดา มารดา นักเรียน 
    ภาษาไทย    จาก ………………………………………………………………………………………………………………
      เป็น ………………………………………………………………………………………………………………
    ภาษาอังกฤษ (โปรดระบุ) จาก ………………………………………………………………………………………………………………
      เป็น ……………………………………………………………………………………………………………… 
 หมำยเลขโทรศัพท์มือถือ     บิดา มารดา นักเรียน 

  หมายเลขโทรศัพท์มือถือ – บิดา    เดิมคือ....................................................เปลี่ยนเป็น.................................................. 

 หมายเลขโทรศัพท์มือถือ – มารดา    เดิมคือ....................................................เปลี่ยนเปน็.................................................. 

หมายเลขโทรศัพท์มือถือ – นกัเรียน  เดิมคือ....................................................เปลี่ยนเป็น.................................................. 

หมายเลขโทรศัพท์บ้าน      เดิมคือ.....................................................เปลี่ยนเป็น................................................. 

 หมายเลขโทรศัพท์ที่ต้องการรับ SMS เดิมคือ.....................................................เปลี่ยนเปน็................................................. 
 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดด าเนินการ จักเป็นพระคุณยิ่ง 
 

                 ขอแสดงความนับถือ 
 

                                                      ลงนาม.................................................................ผู้ยื่นค ารอ้ง 
              วันที่ ........................................................................ 

 

      1. บันทึกของเจ้าหน้าที่หน่วยทะเบียนฯ ....................................................................................... ...................................... 
ลงนาม..................................................................  วันที่..................เดือน................................พ.ศ. ............... 

 
   หมำยเหต ุ: ยื่นเอกสารได้ที่หน่วยทะเบียนและประเมินผล หรือ สามารถส่ง Fax มาที่หมายเลข 02-218-2312 

 

ท -12 


