
แบบขออนุญาตออกนอกเขตจังหวัด 
(ข้าราชการ/ลูกจ้างประจ า/พนักงานราชการ/ลูกจ้างชั่วคราว) 

        เขียนที่.................................................... 

       วันที่...............เดือน............................พ.ศ. ........... 

เรื่อง   ขออนุญาตออกนอกเขตจังหวัด 

เรียน  ผู้อ านวยการโรงเรียน....................................... 

  ด้วยข้าพเจ้า.................................................................ต าแหน่ง.........................อันดับ.......... ......
วิทยฐานะ.....................................อัตราเงินเดือน.........................บาท โรงเรยีน/หน่วยงาน
..................................... 
สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาประถมศึกษาชุมพร เขต 1  มีความประสงค์เดินทางไปจังหวัด.........................
เพ่ือ.........................................................ในวันที่...............เดือน.................................พ. ศ..................จึงขออนุญาต
ออกนอกเขตจังหวัดชุมพร ตั้งแต่วันที่...............เดือน.....................................พ.ศ......................ถึงวันที่..................
เดือน.....................................พ.ศ. ..................ในระหว่างที่ข้าพเจ้าออกนอกเขตจังหวัด พักอยู่บ้านเลขท่ี
...............หมู่ที่..................ต าบล......................................อ าเภอ....................................จังหวัด
..............................................โทรศัพท์.................................................... หากทางราชการมีความจ าเป็นที่จะ
มอบหมายให้ข้าพเจ้าปฏิบัติหน้าที่ราชการเร่งด่วนในขณะที่ข้าพเจ้าขออนุญาตออกนอกเขตจังหวัด ข้าพเจ้ายินดี
กลับมาปฏิบัติหน้าที่ราชการทันทีและเม่ือเดินทางกลับเข้าเขตจังหวัดชุมพรจะปฏิบัติตนตามแนวทางปฏิบัติของ
ราชการพ้ืนที่จังหวัดชุมพรในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัส 2019 (COVID 19) 

             ขอแสดงความนับถือ 

 

 

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

 

 

ความเห็นของผู้บังคับบัญชา 

     อนุญาต 
  ไม่อนุญาต  เนื่องจาก...................................................................................................................... 
    

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


