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ข้อกำหนดและเงื่อนไข
1. ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ หากมีการตรวจสอบภายหลังแล้วพบว่ามีข้อความที่ไม่เป็นจริง ข้าพเจ้ายินดีให้ตัดสิทธิ์การสมัครและการเข้าร่วมโครงการโดยไม่มีเงื่อนไข รวมถึงยินยอมให้มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์พิจารณาโทษตามที่เห็นสมควร และข้าพเจ้าจะคืนงบประมาณที่ได้รับสนับสนุนทั้งหมดแก่มหาวิทยาเกษตรศาสตร์เต็มจำนวน
2. หากผู้สมัครได้รับเลือกให้เข้าร่วมกิจกรรมแลกเปลี่ยนนิสิต จะต้องนำส่งรายงานการศึกษาดูงาน / การเข้าร่วมโครงการแลกเปลี่ยน ในรูปแบเอกสาร จำนวน 2 ฉบับ และในรูปแบบไฟล์โดยบันทึกลงแผ่น CD จำนวน 2 แผ่น และบัตรโดยสารเครื่องบิน (Boarding Pass) ให้แก่คณะประมง และกองวิเทศสัมพันธ์ ภายใน 30 วัน นับตั้งแต่เสร็จสิ้นการเข้าร่วมโครงการ
3. กรณีที่ผู้สมัครได้รับงบประมาณสนับสนุนการเข้าร่วมกิจกรรม แต่มีเหตุให้ไม่สามารถเข้าร่วมโครงการได้ครบตามระยะเวลาที่ได้รับอนุมัติไว้ ผู้สมัครจะไม่สามารถเบิกค่าใช้จ่ายใดๆ ได้ทั้งสิ้น รวมทั้งต้องคืนงบประมาณที่ได้รับการสนับสนุนทั้งหมดแก่มหาวิทยาเกษตรศาสตร์เต็มจำนวน
4. ผู้สมัครจะต้องไม่อยู่ในระหว่างการสมัครเข้าร่วมโครงการแลกเปลี่ยนนิสิตโครงการอื่นใดของกองวิเทศสัมพันธ์ เว้นแต่โครงการนั้นจะได้สิ้นสุดกระบวนการพิจารณาและประกาศผลการคัดเลือกเป็นที่เรียบร้อยแล้ว
5. ผู้สมัครยินดีปฏิบัติตามประกาศ ข้อบังคับ ข้อกำหนดใด ๆ ทุกประการอันเกี่ยวข้องกับกิจกรรมแลกเปลี่ยนนิสิต ทั้งของทางมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ มหาวิทยาลัยต่างประเทศที่ร่วมจัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนนิสิต และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง นับแต่วันที่ส่งใบสมัครนี้ จนสิ้นสุดการจัดกิจกรรม หากผู้สมัครฝ่าฝืนหรือละเมิดข้อกำหนด จะยินยอมให้มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์พิจารณาลงโทษตามที่เห็นสมควร
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