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name of institution I graduated from before entering Chula 

ชื่อสถาบันท่ีข้าพเจา้สำเร็จการศึกษากอ่นเข้าจุฬาฯ 

 

หนังสือยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลการศึกษาแก่จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

Letter of Consent to Disclose Information to Chulalongkorn University 

ข้าพเจ้ายินยอมให้ ________________________________  เปิดเผยข้อมูลด้านการศึกษาของข้าพเจ้าแก่

สำนักงานการทะเบียน จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ในการตรวจสอบประวัติการศึกษาและ/หรือเอกสารด้านการศึกษาของข้าพเจ้า ข้าพเจ้า

รับทราบว่าข้อมูลที่ต้องตรวจสอบเป็นไปตามตารางด้านล่างนี้ และยินยอมให้สำนักงานการทะเบียน จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยใช้สำเนา/

ภาพถ่ายบัตรประชาชนของข้าพเจ้าในการตรวจสอบประวัติการศึกษาและ/หรือเอกสารด้านการศึกษาดังกล่าวในกรณีที่จำเป็น หากข้าพเจ้า

สำเร็จการศึกษาจากสถาบันซึ่งมีค่าใช้จ่ายในการตรวจสอบประวัติการศึกษาและ/หรือเอกสารด้านการศึกษา ข้าพเจ้ารับทราบว่าจะเป็น

ผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายดังกล่าว 

I hereby authorize ______________________________________________ and its relevant officials to release 

records of my attendance, program title, enrollment status, graduation date, and/or degrees awarded to the Office of 

the Registrar, Chulalongkorn University for the purpose of education and/or academic documents verification.  When 

necessary, I authorize the Office of the Registrar, Chulalongkorn University to use my identification documents  

(e.g.  national identification card, passport, or any other documents issued by a government agency)  for the purpose of 

education and/or academic documents verification. If I graduated from institution/s where fees are required for education 

and/or academic documents verification, I acknowledge that I will be responsible for the fees. 

1. ช่ือ-นามสกุล นิสิต ภาษาไทย-องักฤษ/  
   Student’s Full Name (CAPITAL LETTERS) 

 

2. วัน-เดือน-ปีเกิด/ Date of Birth (A.D.)  

3. a) เลขประจำตัวประชาชน/ National ID Number    
       (สำหรับนสิติทุกคน/ for all students)    

 

   b) Passport Number (foreign students only)  

   c) Social Security Number/Tax ID  
      (foreign students only- if applicable) 

 

4. วุฒิการศึกษาเดิม/ Previous Qualification 
   (ตัวอยา่งเช่น “วิทยาศาสตรบณัฑติ”, “ม.6”) 
   (For example, “Bachelor of Science”, “High School”)  

 

5. วันที่สำเร็จการศึกษาเดิม/ Previous Graduation Date 
   (ตัวอย่างเช่น 30 มิ.ย. 2563) (For example, “June 30, 2020”)  

 

ลายมือชื่อนิสิต/Student’s Handwritten Signature: ___________________   

วันที/่Date (DD/MM/YYYY) [A.D.]: ____________________                                                                                              

เลขประจำตัวนิสติจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย/Chulalongkorn University’s Student ID Number: __________________ 

เลขประจำตัวนกัเรียน/นิสิตของวุฒิการศึกษาเดิม/Previous Degree’s Student ID Number: _____________________  

(การกรอกข้อมูลไม่ถูกต้องครบถ้วนอาจทำให้ไม่สามารถตรวจสอบวุฒิการศึกษาเดิมของนิสิตได้ และส่งผลต่อสถานภาพการเป็นนิสิต/ Failure to provide 
accurate information may result in being unable to verify your previous degree, which may affect your student status.) 
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