แบบฟอร์มการเสนอแก้ไขเปลี่ยนแปลงอาจารย์ประจำหลักสูตร/อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร
ชื่อหลักสูตร...........................................................หลักสูตรใหม่/ปรับปรุง พ.ศ.....................................
สาขาวิชา...............................................................................................................................................................
คณะ......................................................................................................มหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร
1. สำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา รับทราบการเห็นชอบหลักสูตร

เมื่อวันที่..........................เดือน........................พ.ศ.........................
2. สภามหาวิทยาลัยราชภัฏสกลนคร ได้ให้ความเห็นชอบการเปลี่ยนแปลงครั้งนี้

เมื่อวันที่..........................เดือน........................พ.ศ.........................
3. การเปลี่ยนแปลงครั้งนี้ เริ่มใช้กับนักศึกษา ปีการศึกษา........................................
4. เหตุผลในการเปลี่ยนแปลงอาจารย์ประจำหลักสูตร/อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร
 
 (ระบุเหตุผล ความจำเป็น ในการเปลี่ยนแปลงอาจารย์)
..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
5. สาระในการเปลี่ยนแปลงแก้ไขอาจารย์ประจำหลักสูตร/อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร
ข้อมูลเดิม
	ลำดับที่
	ชื่อ – สกุล
เลขบัตรประจำตัวประชาชน
	ตำแหน่งทางวิชาการ
	วุฒิ-สาขา
(เรียงจากวุฒิที่สูงเป็นลำดับแรก)
	สถาบันการศึกษา
	ปีที่จบ

	1
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	2
	...............................
xxxxxxxxxxxxx 
	
	
	
	

	3
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	4
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	5
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	


	ข้อมูลเปลี่ยนแปลงใหม่

ลำดับที่
	ชื่อ – สกุล
เลขบัตรประจำตัวประชาชน
	ตำแหน่งทางวิชาการ
	วุฒิ-สาขา
(เรียงจากวุฒิที่สูงเป็นลำดับแรก)
	สถาบันการศึกษา
	ปีที่จบ

	1
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	2
	...............................
xxxxxxxxxxxxx 
	
	
	
	

	3
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	4
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	

	5
	...............................
xxxxxxxxxxxxx
	
	
	
	


6. โครงสร้างหลักสูตร ไม่มีการเปลี่ยนแปลง

(
หมวดวิชาศึกษาทั่วไป...........หน่วยกิต                                                      (
หมวดวิชาเฉพาะ .................หน่วยกิต                                                          ( หมวดวิชาเลือกเสรี....................หน่วยกิต
ขอรับรองว่าข้อความทั้งหมดที่ได้ระบุไว้ในเอกสารนี้เป็นความจริงทุกประการ
ลงชื่อ....................................................
(................................................)
ประธานหลักสูตร................................................
วันที่.........................................
ลงชื่อ....................................................
(................................................)
ประธานสาขา................................................
วันที่.........................................
ลงชื่อ....................................................
(................................................)
คณบดีคณะ................................................
วันที่.........................................
          ลงชื่อ....................................................     
(................................................)
ผู้อำนวยการสำนักส่งเสริมวิชาการและงานทะเบียน
วันที่.........................................

                                     ลงชื่อ....................................................      (กรณี หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา)
(................................................)
ผู้อำนวยการบัณฑิตวิทยาลัย
วันที่.........................................
เอกสารแนบ
แบบรับรองการเผยแพร่ผลงานทางวิชาการ
