
 

บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการ                                                                                                                                                                                          

ที ่       วันที่       

เรื่อง รายงานตัวกลับเข้าปฏิบัติงาน (กรณีลาอุปสมบท)                                         
 

เรียน อธิการบดี 
 

ตามค าสั่งมหาวิทยาลัยนเรศวรที่ ............................................ลงวันที่........................................
ข้าพเจ้า............................................................................ต าแหน่ง................................................................  
 ข้าราชการ  พนักงานมหาวิทยาลัย  พนักงานมหาวิทยาลัยนเรศวร 
 พนักงานราชการ (เงินแผ่นดิน)  พนักงานราชการ (เงินรายได้)   ลูกจ้างประจ า 
หน่วย..................................งาน................................................เบอร์โทร.................... สังกัดคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยนเรศวร ได้รับการอนุญาตให้ลาอุปสมบท ตั้งแต่วันที่...................................................................
ถึงวันที่.................................................................. มีก าหนดระยะเวลา............เดือน............วัน   

 

บัดนี้   ได้ครบก าหนดที่ได้รับอนุญาตให้ลาอุปสมบทแล้ว  ข้าพเจ้าจึงขอรายงานตัวกลับ 
เข้ารับการปฏิบัติงาน ตั้งแต่วันที่...............................................เป็นต้นไป  

 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 

............................................................. 
(...............................................................) 
ต าแหน่ง............................................... 

 

       
     เรียน    คณบดีคณะแพทยศาสตร ์
               เพื่อโปรดพิจารณา 
 
 
 
 เรียน    อธิการบด ี
               เห็นสมควรอนุมัติ  
  
 


