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ส่วนราชการ       โรงเรียนสงวนหญิง







ที่   
                       วันที่...........................................................
เรื่อง   ขออนุญาตไม่มาเรียน On-site ที่โรงเรียน
 
เรียน ผู้อำนวยการโรงเรียนสงวนหญิง
              ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว....................................................................................................
เป็นผู้ปกครองของ........................................................................................ชั้น........................เลขที่.......ที่อยู่ปัจจุบัน......................หมู่............ตำบล.....................................อำเภอ......................................จังหวัด........................................มีความประสงค์ขอเลื่อนการมาเรียน On-site ตามกำหนดการ     ของโรงเรียน จากวันที่............................................................ถึงวันที่..................................................... เป็นจำนวน...................................วัน  
              ข้าพเจ้าขอชี้แจงเหตุผลที่ไม่สามารถมาเรียน On-site ที่โรงเรียนได้พร้อมแนบเอกสาร (ถ้ามี)
เนื่องจาก...................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
              จึงเรียนมาเพื่อโปรดทราบและพิจารณา
 ลงชื่อ.................................................  ผู้ปกครอง
               (.............................................................)
ความเห็นของครูที่ปรึกษา 
       ความเห็นของรองผู้อำนวยการโรงเรียน
.................................................................... 
       .................................................................       .....................................................................                  ...................................................................

ลงชื่อ...................................................
        ลงชื่อ...................................................
     (.................................................)

       (นางศุภานัน เอกธีรธรรม)
               ครูที่ปรึกษา
            รองผู้อำนวยการโรงเรียนสงวนหญิง
      
ความเห็นของรองผู้อำนวยการโรงเรียน

 ความเห็นของผู้อำนวยการโรงเรียน........................................................................

( อนุมัติ
....................................................................... 

( ไม่อนุมัติ  เพราะ......................... 

ลงชื่อ................................................ 

ลงชื่อ................................................
          (นายโยธิน  พูลกำลัง)        

      (นายตรัยพงษ์  เข็มเพ็ชร)
   รองผู้อำนวยการโรงเรียนสงวนหญิง
              ผู้อำนวยการโรงเรียนสงวนหญิง        
วันที่..........เดือน.........................พ.ศ......... 

วันที่..........เดือน.........................พ.ศ......
 � EMBED PhotoFinish  ���





บันทึกข้อความ
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