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เรืÉอง   ขออนุญาต............................................                         

เรียน   รองประธานกรรมการ 

 ขา้พเจา้.................................................................มีความจาํเป็น/ความประสงคข์อลา    ป่วย      กิจ     พกัผอ่น 

ตัÊงแต่วนัทีÉ.....................................................................ถึงวนัทีÉ.....................................................................รวม........................วนั 

 ในระหว่างลาขา้พเจา้พกัอยูท่ีÉ........................หมู่........ตรอก/ซอย.................................ถนน.............................................. 

ตาํบล.....................................อาํเภอ/เขต.................................จงัหวดั.......................................โทร.............................................. 

เรียนมาเพืÉอโปรดอนุญาต             อนุญาต 
 

ลงชืÉอ..........................................................................  ลงชืÉอ.......................................................................... 

ตาํแหน่ง.....................................................................  ตาํแหน่ง..ประธาน/ รองประธานกรรมการ/ผูจ้ดัการ... 

วนัทีÉ......................../........................../.......................  วนัทีÉ......................../........................../....................... 
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กรณีเกินอาํนาจอนุญาต 

 อนุญาต                    เห็นควรอนุญาต คาํสัÉง    อนุญาต 
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 วนัทีÉ............../........................../.........................  วนัทีÉ............../........................../......................... 

การตรวจสอบของเจา้หนา้ทีÉ  กรณีเป็นการลาทีÉจะไม่ไดรั้บค่าจา้ง  เนืÉองจาก 

 ไม่ส่งใบลาภายใน ś วนัทาํการ  นบัแต่วนัทีÉมาปฏิบติังานได้  ลาป่วยเกิน ś วนั โดยไม่มีใบรับรองแพทย ์
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 ลาพกัผอ่นเกินสิทธิทีÉไดรั้บคือ...........................วนั   

                                                                                                              ลงชืÉอ...........................................................................ผูต้รวจสอบ 

                                                                                                                        ...................../............................./..................... 
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