
 

 
 

คูมือ 
การลาของ  พนักงานเทศบาล  พนักงานครู  ลูกจางประจำ  และพนักงานจาง 

 
 

  
 
 
 

งานการเจาหนาท่ี  สำนักปลัดเทศบาล 
    เทศบาลตำบลมาบอำมฤต 

 



คูมือการลาของ  พนักงานเทศบาล  พนักงานครู  ลูกจางประจำ  และพนักงานจาง 
 

ประเภทการลา พนักงานเทศบาล  พนักงานครู 
ลูกจางประจำ 

พนักงานจางตามภารกิจ พนักงานจางทั่วไป 

1.  การลาปวย -  ปละไมเกิน  60  วันทำการ 
** เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ
กอน/วันท่ีลา/วันแรกท่ีมาปฏิบัติราชการ 
*** ลาปวยตั้งแต  3  วันข้ึนไปตองแนบ
ใบรับรองแพทยพรอมกับใบลาดวย 

-  ลาไดไมเกิน  60  วัน 
** ยื่นใบลาตอนายกเทศมนตรีกอน/ในวันท่ีลา/
วันแรกท่ีมาปฏิบัติราชการ 
*** ลาปวยเกิน  3  วัน  ตองมีใบรับรองแพทย
สงพรอมกับใบลาดวย 

-  ระยะเวลาการจาง  1  ป  มีสิทธิล์า
ปวยไมเกิน  15  วันทำการ 
-  ระยะเวลาการจาง  9  เดือน  มีสิทธิ์
ลาปวยไมเกิน  8  วันทำการ 
-  ระยะเวลาการจาง  6  เดือน  มีสิทธิ์
ลาปวยไมเกิน  6  วันทำการ 
-  ระยะเวลาการจางต่ำกวา  6  เดือน  
มีสิทธิ์ลาปวยไมเกิน  4  วันทำการ 
** ยื่นใบลาตอนายกเทศมนตรีกอน/ใน
วันท่ีลา/วันแรกท่ีมาปฏิบัติราชการ 
*** ลาปวยเกิน  3  วัน  ตองมี
ใบรับรองแพทยสงพรอมกับใบลาดวย 

2.  การลากิจสวนตัว ** เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ เม่ือ
ไดรับอนุญาตจึงหยุดราชการได  เวนแตมีเหตุ
จำเปนอาจเสนอใบลาแลวหยุดราชการไป
กอนก็ได  กรณีเหตุพิเศษไมสามารถเสนอ
ใบลาไดกอน  ใหเสนอใบลาในวันแรกท่ีมา
ปฏิบัติราชการพรอมท้ังระบุเหตุผลความ
จำเปน 

-  ลาไดไมเกิน  45  วันทำการ  แตในปแรกท่ี
ไดรับการจาง  ลาไดไมเกิน  15  วัน 
** เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชา  เม่ือไดรับ
อนุญาตแลวจึงจะหยุดราชการได  เวนแตมีเหตุ
จำเปนจะเสนอใบลาพรอมระบุเหตุจำเปนไว
แลวหยุดราชการไปกอนก็ได  แตตองชี้แจง
เหตุผลใหผูบังคับบัญชาทราบโดยเร็ว 

ไมมีสิทธิ์ลา 

 ***  พนักงานเทศบาล  พนักงานครู  และ
ลูกจางประจำ  เกณฑในการพิจารณาเล่ือน
ข้ันเงินเดือน  ในครึ่งปท่ีแลวมาตองมีวันลา
ไมเกิน  23  วัน  (ลาปวย + ลากิจ  นับ
เฉพาะวันทำการ) 

***  พนักงานจางตามภารกิจ  ในแตละครั้ง
ของการประเมินผลการปฏิบัติงานตองมีวัน
ลาไมเกิน  23  วัน  (ลาปวย + ลากิจ  นับ
เฉพาะวันทำการ) 

 



ประเภทการลา พนักงานเทศบาล  พนักงานครู 
ลูกจางประจำ 

พนักงานจางตามภารกิจ พนักงานจางทั่วไป 

3.  การลาพักผอน -  มีสิทธิ์ลาไดในปงบประมาณ  10  วันทำ
การ 
** เวนแตบรรจุเขารับราชการยังไมถึง  6  
เดือน 
*** สะสมวันลาพักผอนท่ีเหลือเขากับป
ตอๆไปได  รวมกันไมเกิน  20  วันทำการ 
**** ผูท่ีรับราชการไมนอยกวา  10  ป  มี
สิทธิ์สะสมวันลาพักผอน  ไดไมเกิน  30  วัน
ทำการ 
***** ใหเสนอใบลาพักผอนตอผูบังคับบัญชา
ตามลำดับลวงหนากอน  3  วนั  เม่ือไดรับ
อนุญาตแลวจึงหยุดราชการได 

-  มีสิทธิ์ลาไดไมเกิน  10  วนัทำการ 
** ปแรกท่ีไดรับการจาง  ยังไมครบ  6  เดือน  
ไมมีสิทธิ์ลาพักผอน 
*** ใหเสนอใบลาพักผอนตอผูบังคับบัญชา
ตามลำดับลวงหนากอน  3  วนั  เม่ือไดรับ
อนุญาตแลวจึงหยุดราชการได 

-  มีสิทธิ์ลาไดไมเกิน  10  วนัทำการ 
** ปแรกท่ีไดรับการจาง  ยังไมครบ  6  
เดือน  ไมมีสิทธิ์ลาพักผอน 
*** ใหเสนอใบลาพักผอนตอ
ผูบังคับบัญชาตามลำดับลวงหนากอน  
3  วัน  เม่ือไดรับอนุญาตแลวจึงหยุด
ราชการได 

4.  การลาคลอดบุตร -  จะลาในวันท่ีคลอด  กอน  หรือหลังวันท่ี
คลอดก็ได  ไมเกิน  90  วัน 

-  มีสิทธิ์ลาได  90  วัน  รวมวันหยุด  โดย
ไดรับคาตอบแทนระหวางลาไมเกิน  45  วัน 

-  มีสิทธิ์ลาได  90  วัน  รวมวันหยุด  
โดยไดรับคาตอบแทนระหวางลาไมเกิน  
45  วัน 

5.  การลาไปชวยเหลือ
ภรรยาท่ีคลอดบุตร 

-  ใหเสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ
กอน/ในวันท่ีลา  ภายใน  90  วันนับแตวันท่ี
คลอดบุตร   
** ลาครั้งหนึ่งติดตอกันไมเกิน  15  วันทำ
การ 

ไมมีสิทธิล์า ไมมีสิทธิล์า 

6.  การลาอุปสมบทหรือ
ลาไปประกอบพิธีฮัจย 

-  เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับกอน
ไมนอยกวา  60  วนั 
 

-  ผูท่ีไมเคยอุปสมบทหรือไมเคยไปประกอบพิธี
ฮัจย  ลาไดไมเกิน  120  วัน   
** ในปแรกท่ีจางจะไมไดรับคาตอบแทน
ระหวางลา 
-  เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับกอน
ไมนอยกวา  60  วัน 

ไมมีสิทธิล์า 



 
ประเภทการลา พนักงานเทศบาล  พนักงานครู 

ลูกจางประจำ 
พนักงานจางตามภารกิจ พนักงานจางทั่วไป 

7.  การลาเขารับการ
ตรวจเลือกหรือเขารับการ
เตรียมพล 

-  รายงานลาตอผูบังคับบัญชากอนวันเขารับ
การตรวจเลือกไมนอยกวา  48  ชั่วโมง 
-  หมายเรียกเขารับการเตรียมพลรายงานลา
ตอผูบังคับบัญชาภายใน  48  ชั่วโมงนับแต
เวลารับหมายเรียก 
** เม่ือพนจากการเขารับการตรวจเลือกหรือ
เขารับการเตรียมพล  ใหรายงานตัวกลับเขา
ปฏิบัติราชการภายใน  7  วัน 

-  มีสิทธิ์ลา  โดยผูลาจะตองแสดงจำนวนวันท่ี
ตองเดินทางไปกลับ  วันท่ีตองอยูเพ่ือตรวจ
คัดเลือกเทาท่ีจำเปน 
-  มีสิทธิ์ลาเขารับการระดมพล  เม่ือพน
ระยะเวลาใหรายงานตัวกลับเขาปฏิบัติราชการ
ภายใน  7  วัน 
** หากไดรับเงินเดือนทางกระทรวงกลาโหม
แลว  ไมมีสิทธิ์ไดรับคาตอบแทนของเทศบาล 

-  มีสิทธิ์ลา  โดยผูลาจะตองแสดง
จำนวนวันท่ีตองเดินทางไปกลับ  วันท่ี
ตองอยูเพ่ือตรวจคัดเลือกเทาท่ีจำเปน 
-  ลาเขารับการฝกวิชาการทหาร  ไม
เกิน  60  วัน 
-  ลาเขารับการทดลองความพรั่งพรอม  
ไมเกิน  30  วัน 
** หากไดรับเงินเดือนทาง
กระทรวงกลาโหมแลว  ไมมีสิทธิ์ไดรับ
คาตอบแทนของเทศบาล 

 
***  รายละเอียดการลาอ่ืนๆ ศึกษาเพ่ิมเติมไดตามประกาศคณะกรรมการพนักงานเทศบาลจังหวัดชุมพร  เรื่อง  กำหนดหลักเกณฑการลาหยุดราชการของพนักงาน
เทศบาล  ลงวันท่ี  1  พฤษภาคม  2556 และประกาศคณะกรรมการพนักงานเทศบาลจังหวัดชุมพร  เรื่อง  หลักเกณฑเก่ียวกับพนักงานจาง  ลงวันท่ี  13  สิงหาคม  
2547  และแกไขเพ่ิมเติมจนถึงปจจุบัน  
 
 
 
 
 
 



แผนผังแสดงข้ันตอน 
การลาปวย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

เขียนใบลา 
วันแรกที่มาปฏิบัติงาน/กรณีหมอนัดใหเสนอกอนวันที่ลา 

งานการเจาหนาที ่
ตรวจสอบขอมูลวันลาพรอมบันทึกขอมลูการลาในทะเบียนคุมวันลา 

เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ 
จนถึงผูมีอำนาจในการพิจารณาอนุญาตการลา 

ผูมีอำนาจพิจารณาอนญุาตการลา 
(ตามที่เห็นสมควร) 

งานการเจาหนาที ่
แจงผลการพิจารณาใหผูเขียนใบลาทราบ/ 

จัดเก็บใบลาเขาแฟม 



แผนผังแสดงข้ันตอน 
การลากิจสวนตัว 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

เขียนใบลา 
เสนอกอนวันลา เมื่อไดรับอนุญาตแลวจงึจะหยุดราชการได 

เวนแตจำเปนใหชี้แจงเหตุผลในใบลาแลวหยุดราชการไปกอน 

งานการเจาหนาที ่
ตรวจสอบขอมูลวันลาพรอมบันทึกขอมลูการลาในทะเบียนคุมวันลา 

เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ 
จนถึงผูมีอำนาจในการพิจารณาอนุญาตการลา 

ผูมีอำนาจพิจารณาอนญุาตการลา 
(ตามที่เห็นสมควร) 

งานการเจาหนาที ่
แจงผลการพิจารณาใหผูเขียนใบลาทราบ/ 

จัดเก็บใบลาเขาแฟม 



แผนผังแสดงข้ันตอน 
การลาพักผอน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

เขียนใบลา 
เสนอกอนวันลา เมื่อไดรับอนุญาตแลวจงึจะหยุดราชการได  

งานการเจาหนาที ่
ตรวจสอบขอมูลวันลาพรอมบันทึกขอมลูการลาในทะเบียนคุมวันลา 

เสนอใบลาตอผูบังคับบัญชาตามลำดับ 
จนถึงผูมีอำนาจในการพิจารณาอนุญาตการลา 

ผูมีอำนาจพิจารณาอนญุาตการลา 
(ตามที่เห็นสมควรและตามสิทธ)ิ 

งานการเจาหนาที ่
แจงผลการพิจารณาใหผูเขียนใบลาทราบ/ 

จัดเก็บใบลาเขาแฟม 



ใบลาปวุย ลากจิ ลาคลอดบตุร 
 

เขียนที่…………………………………………………….. 
       วันที่……….เดือน…………….…………….พ.ศ……………… 
 

เรื่อง…………………………………………………………………………….. 
 

เรียน......................................................................................    
 

  ข้าพเจ้า      ต าแหน่ง                        
สังกัด      ขอลา (   )  ปุวย (   )  กิจส่วนตัว เนื่องจาก     
(   )  คลอดบุตร ตั้งแต่วันที่   ถึงวันที่                 มีก าหนด          วัน 
ข้าพเจ้าได้ลา (    ) ปุวย  (    ) กิจส่วนตัว (    ) คลอดบุตร  ครั้งสุดท้ายตั้งแต่วันที่     
ถึงวันที่    มีก าหนด  วัน  ในระหว่างลาจะติดต่อข้าพเจ้าได้ที่   
         หมายเลขโทรศัพท์          
                            สถติิการลาในปีงบประมาณนี้ 
                                                                  
 
 
                           
 
                      ความเหน็ผู้บงัคบับญัชา 
     (ลงชื่อ)…………………………….…………ผู้ตรวจสอบ   ……………………………………………………………………               
            (…………………………………….)             …………………………………………………….……………… 
   ต าแหน่ง................................................             ………………………………….………………………………… 
           วันที่……../…………/……….          
                   (ลงชื่อ)…………………….………….…………………  
                          (……………….…………..………………….) 
                                                                                 ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                              วันที…่…../…………/……….   

                     ค าสัง่ 
                                                                อนุญาต   ไม่อนุญาต เนื่องจาก                     
                                                                       .......................................……………………………..………… 
                                                                      ……………………………………………………………………….…… 
 

                                                                                (ลงชื่อ)…………………….…………………  
                                   ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                      วันที่……../…………/……….  
 
 
 
 
  

ประเภท    
การลา 

ลามาแล้ว 
(วันท าการ) 

ลาคร้ังนี้ 
(วันท าการ) 

รวมเป็น 
(วันท าการ) 

ป่วย    
กิจส่วนตัว    
คลอดบุตร    
 

ขอแสดงความนับถือ 
 

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

 
 



 
ใบลาพกัผอ่น 

 

เขียนที่……………………………………………………. 
 

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

เรื่อง................................................................. 
 

เรียน.................................................................   
 

  ข้าพเจ้า……………………………………………..….….....….ต าแหน่ง…………………..…………..………….…….. 
ระดับ..................................สังกัด….……………..………….……………………มีวันลาพักผ่อนสะสม…………….วันท าการ       
มีสิทธิลาพักผ่อนประจ าปีนี้ อีก…………….……วันท าการ รวมเป็น…………..…….…วันท าการ ขอลาพักผ่อนตั้งแต่
วันที่…………………..………….….…..……..ถึงวันที่…………………….……….…………..มีก าหนด……………….วัน ในระหว่างลา 
สามารถติดต่อข้าพเจ้าได้ท่ี………………..……….…..……………….…………..หมายเลขโทรศัพท.์......................................... 
 

       
      สถิตกิารลาในปีงบประมาณนี้ 
    

ลามาแลว้ 
(วนัท าการ) 

ลาครัง้นี ้
(วนัท า
การ 

รวมเปน็ 
(วนัท าการ) 

   
           ความเหน็ผูบ้งัคบับัญชา 
 (ลงชื่อ)…………………………….…………ผู้ตรวจสอบ   ……………………………………………………………………               
        (…………………………………….)              …………………………………………………….……………… 
  ต าแหน่ง................................................             ………………………………….………………………………… 
         วันที่……../…………/……….          
                   (ลงชื่อ)…………………….………….…………………  
                          (……………….…………..………………….) 
                                                                                 ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                              วันที…่…../…………/……….   

                     ค าสัง่ 
                                                                อนุญาต   ไม่อนุญาต เนื่องจาก                     
                                                                       .......................................……………………………..………… 
                                                                      ……………………………………………………………………….…… 
 

                                                                                (ลงชื่อ)…………………….…………………  
                                   ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                      วันที่……../…………/………. 
 
 

ขอแสดงความนับถือ 
 

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

 
 



 
 

แบบใบลาอปุสมบท 
 

      เขียนที่…………………………………………………. 
 

    วันที…่………… เดือน………………………….. พ.ศ.………… 
เรื่อง............................................................   
 

เรียน...........................................................   
 

 ข้าพเจ้า……………………………………………..ต าแหน่ง…………………..……………..สังกัด……………………………………
เกิดวันที่……………………………..….เข้ารับราชการ  เมื่อวันที่……………………………………………… 

ข้าพเจ้า   ยังไม่เคย    เคย  อุปสมบท  บัดนี้มีศรัทธาจะอุปสมบทในพระพุทธศาสนา ณ วัด…………. 
……..………………….………ตั้งอยู่ ณ …………………………………..…………………..ก าหนดวันที่  …………………………………….   
และจะจ าพรรษาอยู่  ณ วัด ………………………..…………………..ตั้งอยู่ ณ …………………………………………..……..………… 
จึงขออนุญาตลาอุปสมบทมีก าหนด…………วัน  ตั้งแต่วันที่………………..………………ถึงวันที่………………………….…………. 
 

             ขอแสดงความนับถือ 
          
                             (ลงชือ่)…………………………………………  

                      (…………………………………..) 
          
                 ความเหน็ผูบ้ังคับบญัชา 
          ………………………………………………………………………               
          ………………………………………………………………………               
                           ………………………………………………………………………               
                    

                   (ลงชื่อ)…………………….…………………  
                     ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                       วันที…่…../…………/……….  
   

                     ค าสัง่ 
                                                                อนุญาต   ไม่อนุญาต เนื่องจาก                     
                                                             .......................................……………………………..………… 
                                                            ……………………………………………………………………….…… 
 

                                                                 (ลงชื่อ)…………………….…………………  
                     ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                       วันที่……../…………/………. 
 
 



 
แบบใบลาไปประกอบพธิฮีัจย ์ณ เมืองเมกกะ ประเทศซาอดุิอาระเบยี 

 

        เขียนที.่....................................................       
      วันที่     เดือน   พ.ศ.    
เรื่อง..............................................................   
 

เรียน...............................................................   
 

  ข้าพเจ้า                         ต าแหน่ง              
ระดับ     สังกัด          
เข้ารับราชการเมื่อวันที่                
ข้าพเจ้า           ยังไม่เคย         เคย ไปประกอบพิธีฮัจย์ บัดนี้มีศรัทธาจะไปประกอบพิธีฮัจย์ ณ เมืองเมกกะ  
ประเทศซาอุดิอาระเบีย จึงขออนุญาตลาหยุดราชการ  ตั้งแต่วันที่   ถึงวันที่    
มีก าหนด        วัน 
 

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

ความเหน็ผู้บงัคับบญัชา 
              
              
 

     (ลงชื่อ) ……………………………………... 
               (…………………….………………) 
     ต าแหน่ง……………………………………... 
               วันที…่…../…………/……….  
 
 

ค าสัง่นายกฯ 
    อนุญาต    ไม่อนุญาต 
              
              
      
                                                       (ลงชื่อ) ……………………………………... 
                (…………………….………………) 
     ต าแหน่ง……………………………………... 
                วันที่……../…………/……….  
 
 
 
 



 
แบบรายงานลาเขา้รบัการตรวจเลอืก หรอืเข้ารบัการเตรยีมพล 

 
   เขียนที…่………………………………….………….. 

 
                                             วันที…่…….เดือน………………………..พ.ศ. ……….. 

 
เรื่อง  ……………………………………………. 
 

เรยีน  ……………………………………………. 
 

 ข้าพเจ้า…………………….…………………ต าแหน่ง………………………………….ระดับ…………………………… 
สังกดั………………………………………….……………..ได้รับหมายเรียกของ ………………………………………………………………. 
ที…่……………………………………ลงวันที่…………………………………..ให้เข้ารับการ…..………………………………………………. 
ณ ที่……………………………………………………….…………………………………ตั้งแต่วันที่……………………………..………………. 
ถึงวันที่………………………………….มีก าหนด………………...…วัน 

  จึงรายงานมาเพ่ือโปรดทราบ 
 
 
                                                      (ลงชื่อ)…………….……………………. 
            (………………………………….……….)       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แบบใบลาไปศกึษา ฝกึอบรม ปฏบิตัิงานวจิยั หรอืดงูาน 

                   เขียนที่ ……………….…………………………. 
          วันที่……….…เดือน………………….………..พ.ศ………. 

เรื่อง ………………………………………………… 
เรียน ……………………………..………………… 

  ข้าพเจ้า………………………………………..ต าแหน่ง………………..………………….…….ระดับ………………. 

สังกัด……………………………………….…เกิดวันที่………………………………เข้ารับราชการเมื่อวันที่ …………………………….. 
ได้รับเงินเดือน ๆ ละ ……………………..บาท (..............................................................) มีความประสงค์จะขอลาไป 
    ศึกษาวิชา..................................................... ชั้นปริญญา.................................................. .ณ 
สถานศึกษา...................................................ประเทศ……………………….ด้วยทุน…………………………………………. 
    ฝึกอบรม    ปฏิบัตกิารวิจัย    ดูงาน  ด้าน/หลักสูตร.........................................  
...............................................................ณ ............................................................ประเทศ..................................... 
ด้วยทุน ...........................................................................ทั้งนี้  ตั้งแต่วันที่............................................................. ถึง
วันที่ .............................................มีก าหนด.......ปี........เดือน.......วัน  ในระหว่างลาจะติดต่อข้าพเจ้าได้ที่ 
...........................................................................หมาเลขโทรศัพท์ ........................................................................ 

  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าจะปฏิบัติตามกฎหมายและระเบียบของทางราชการเกี่ยวกับการไปศึกษา 
ฝึกอบรม ปฏิบัติการวิจัย หรือดูงาน ทุกประการ 
          ขอแสดงความนับถือ 
 
                  (ลงชื่อ)………………….…..……………….  
                  (………………….…………………….) 
ความคดิเหน็ของผูบ้งัคบับัญชา 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
        (ลงชื่อ)………………….………..……………….  
                    (……………………..…………………….) 
             (ต าแหน่ง)………………………………………... 
              วันที…่……./………….……../……….. 
ค าสัง่ 
    อนุญาต         ไม่อนุญาต 
        (ลงชื่อ)………………….………..……………….  
                       (……………………..…………………….) 
             (ต าแหน่ง)………………………………………... 
 
 
 
 



 
แบบใบลาไปปฏิบตังิานในองคก์ารระหวา่งประเทศ 

 
                                                           เขียนที่………………………………..…………………. 

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

เรื่อง   ขอลาไปปฏิบัติงานในองค์การระหว่างประเทศ 
เรียน   …………………………………..…………………… 

 ข้าพเจ้า  (ชื่อและนามสกุลภาษาไทย)…………………………….…………………………………….……………….. 
(ภาษาอังกฤษ) ……………………………………………………………………….…ต าแหน่ง…………………………………………………
ระดับ……………….……….สังกัด….………………………….……………………………….มีความประสงค์ขอลาไปปฏิบัติงานใน
องค์การระหว่างประเทศ   ตั้งแต่วันที่.............เดือน..............................พ.ศ....................... จึงขอเสนอรายละเอียด
เพ่ือประกอบการพิจารณา ดังนี้ 

1.   ค าชี้แจงในการขออนญุาต 
1.1 ประวตั ิ

1.1.1 วัน เดือน ปีเกิด…………….…………………………..……อายุ………………………ปี 
1.1.2 ประวัติการศึกษา.………………………………………………………………………… 

ประกาศนียบัตร…………………………………………………………………………. 
  จาก………..…………..……….ประเทศ……………………………..พ.ศ. …………... 
  ปริญญาตรี ……………………….………………………………………………..……. 
  จาก …………………….….…..ประเทศ……….…………………..พ.ศ. …………….. 
  ปริญญาโท ……….………………………………….…………………………………. 
  จาก ………………….…….…..ประเทศ……….…………………..พ.ศ. …………….. 
  ปริญญาเอก ……..…………………………………..………………………………….. 
  จาก ………………….…….…..ประเทศ……….…………………..พ.ศ. …………….. 

1.1.3 ประวัติการรับราชการ 
   เริ่มเข้ารับราชการเมื่อวันที่ ………………..……………………………………………. 
   จนถึงก าหนดวันออกเดินทาง รวมเป็นเวลา……….….....ปี………...….เดือน…..…..วัน 
   โดยเริ่มเข้ารับราชการเป็นข้าราชการ ……………………………………….…………. 

ตั้งแต่วันที่…………………………………..ถึงวันที่………………………………….. 
   เป็นข้าราชการ …………………………….…………………………………………… 

ตั้งแต่วันที่…………………………………..ถึงวันที่………………………………….. 
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1.1.1 ขณะนี้เป็นข้าราชการ………………………………………...…………………………….. 
ต าแหน่ง………………...………………………………ระดับ............................................ 

  แผนก/ฝุาย/งาน ……………………………………………………………………………. 
  ส านัก/กอง………………………..………………………………………………………… 

กรม………………..……………………………………อัตราเงินเดือน………………บาท 
 1.1.5 เคยไปปฏิบัติงานในองค์การระหว่างประเทศหรือไม่       เคย        ไม่เคย 
  ถ้าเคย   (1)  ไปปฏิบัติงานให้กับ ………………………………………………………….. 
  ณ ประเทศ …………………………………………………………………………………. 
  เป็นระยะเวลา………………….ปี………………………เดือน………………….……..วัน 
  ตั้งแต่วันที่ …………………………………………ถึงวันที่……………………………….. 
  ประเภทการไปปฏิบัติงาน             ประเภทที่ 1                 ประเภทที่ 2 
   (2)   ไปปฏิบัติงานให้กับ………………………………………………………….. 
  ณ  ประเทศ ………………………………………………………………………………… 
  เป็นระยะเวลา…………………….ปี……………………….เดือน……………………..วัน 
  ตั้งแต่วันที่ ……………………………………..ถึงวันที่…………………………………… 
 1.1.6 สถานที่ติดต่อ………………………………………………………………………………. 
  ……………………..……………………………………………………………………… 
  …………………………..…………..หมายเลขโทรศัพท์……………….………………… 

       1.2 ข้อมลูเกี่ยวกบัการไปปฏบิัตงิาน 
 1.2.1  ไปปฏิบัติงานให้กับ …………..…………………………………………………….……….. 
            ณ  ประเทศ ………………………………………………….……………………..……….. 
              ตามความตกลงระหว่าง ……………………………………………………….………. 
       กับ …………………………………………………………………………………….. 
              ติดต่อสมัครโดยผ่าน …………………..……………………………………..……….. 
              ติดต่อเอง …………………………..…………………………………………..……… 
              อ่ืนๆ ……………………………………………….……………………………..…… 
 1.2.2 ต าแหน่งที่จะไปปฏิบัติงาน……………………………………………………………..… 
  ระดับ …………………..หน้าที่ที่จะไปปฏิบัติงาน (โดยย่อ) ……………………………. 
  ……………………………………………………………………………………….…… 
  …………………………………………………………………………………….……… 
 1.2.3 ระยะเวลาที่จะขอไปปฏิบัติงาน ……………ปี…………………….เดือน……………วัน 
 1.2.4 ก าหนดออกเดินทางประมาณวันที่ ……..………………………………………………... 
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1.2.5 ค่าตอบแทนที่ได้รับ 
    เงินเดือน  อัตราเดือน/ปีละ ……..………………………………………………….. 
    ค่าท่ีพัก ……………………………………………………………………………. 
    ค่าพาหนะในการเดินทาง ………………..………………………………………… 
    อ่ืน ๆ ………………………………………………………………………………. 
 1.2.6      สถานที่ติดต่อ ..................................................................................................................  
  ............................................................................................................... ........................... 
  หมายเลขโทรศัพท์ ...........................................................................................................  

   ขอรับรองว่าข้อความข้างต้นถูกต้องเป็นจริงทุกประการ 
 
             (ลงชื่อ)…………………………………….. 
            (…………………………………….) 

2.   ค าชี้แจงและค ารบัรองของสว่นราชการระดบักรมเจา้สงักดัหรือเทยีบเทา่ 
      2.1 ขอชี้แจงว่าข้าราชการผู้นี้ 
 2.1.1   ระยะเวลาการเป็นข้าราชการก่อนไปปฏิบัติงาน 

  เป็นข้าราชการประจ าตลอดมาเป็นระยะเวลาติดต่อกันครบ 2 ปี ก่อนถึงวันที่ได้รับ     
       อนุมัติให้ไปปฏิบัติงาน 

                  เป็นข้าราชการประจ าตลอดมาเป็นระยะเวลาติดต่อกันไม่ครบ 2 ปี ก่อนถึงวันที่ 
                                ได้รับอนุมัติให้ไปปฏิบัติงาน  แต่กรณีมีความจ าเป็นต้องสั่งให้ไปปฏิบัติงาน   
            โดยมีเหตุผลอันสมควรและเป็นประโยชน์แก่ทางราชการอย่างยิ่งตามเอกสารแนบท้าย 
     2.1.2   อายุของผู้ไปปฏิบัติงาน 
                    อายุไม่เกิน 52 ปีบริบูรณ์ นับถึงวันที่ได้รับอนุมัติให้ไปปฏิบัติงาน 

   อายุเกิน แต่กรณีมีความจ าเป็นต้องสั่งให้ไปปฏิบัติงาน โดยมีเหตุผลอันสมควรและ 
         เป็นประโยชน์แก่ทางราชการอย่างยิ่ง ตามเอกสารแนบท้าย 

2.1.3   ความรู้ความสามารถ ความประพฤติ และการด าเนินการทางวินัย 
  เป็นผู้ปฏิบัติหน้าที่ราชการซึ่งมีความรู้ความสามารถเหมาะสม มีความประพฤติเรียบร้อย 

                   และไม่อยู่ระหว่างถูกด าเนินการทางวินัย 
  เป็นผู้ปฏิบัติหน้าที่ราชการซึ่ง ............................................................................................  
       ............................................................................................................... ............................. 
      แต่กรณีมีความจ าเป็นต้องสั่งให้ไปปฏิบัติงาน  โดยมีเหตุผลอันสมควรและเป็นประโยชน์ 
      แก่ทางราชการอย่างยิ่งตามเอกสารแนบท้าย 
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2.1.4   ในกรณีที่เคยไปปฏิบัติงานในองค์การระหว่างประเทศมาแล้ว 
                    ได้กลับมาปฏิบัติราชการในส่วนราชการครบ 2 ปีแล้ว  นับแต่วันกลับเข้าปฏิบัติหน้าที่ 
        ราชการหลังจากท่ีเดินทางกลับจากการไปปฏิบัติงานครั้งสุดท้าย 

   มีเวลาปฏิบัติราชการไม่ครบ 2 ปี  แต่กรณีมีความจ าเป็นต้องสั่งให้ไปปฏิบัติงาน 
        โดยมีเหตุผลอันสมควรและเป็นประโยชน์แก่ทางราชการอย่างยิ่งตามเอกสารแนบท้าย 

       2.2 ขอรับรองว่า การไปปฏิบัติงานของข้าราชการผู้นี้ 
 2.2.1     ไม่ท าให้เสียราชการ เพราะยังมีผู้อยู่ปฏิบัติงานเพียงพอ ไม่ต้องตั้งอัตราก าลังเพิ่ม 
 2.2.2      เป็นประโยชน์ต่อประเทศไทย  หรือต่อการปฏิบัติราชการของกระทรวง /กรมนี้ 
             ประการใดบ้าง  (โปรดระบุ) 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 

   เป็นประโยชน์ต่อประเทศไทยอย่างยิ่ง  หรือเป็นประโยชน์แก่ทางราชการอย่างยิ่ง      
      (โปรดระบุ) 

 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 …………………………………………………………………………………………………… 
 2.2.3   กระทรวง/กรม  มีแผนงานหรือโครงการที่รองรับเมื่อกลับมาปฏิบัติหน้าที่ประการใดหรือไม่ 
                มี       ไม่มี 
            โปรดชี้แจงรายละเอียดประกอบการพิจารณา ……………………………………………. 
             …………………………………………………………………………………………… 
             …………………………………………………………………………………………… 
             …………………………………………………………………………………………… 
             …………………………………………………………………………………………… 

          (ลงชื่อ)…………………………………….. 
        (……………………………………..) 
           ต าแหน่ง……………..……………………. 
                 วันที่……….…./………………/…………. 
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3.   การพจิารณาของกระทรวงเจ้าสงักดั 
      ……..………………………………………………………………………………………………….. 
      ……..………………………………………………………………………………………………….. 
      ……..………………………………………………………………………………………………….. 

          (ลงชื่อ)…………………………………….. 
       (……………………………………..) 
           ต าแหน่ง……………..……………………. 
                 วันที่……….…./………………/…………. 
 
4.   ค าสั่งของรฐัมนตรเีจ้าสงักัด 
     อนุญาต      ไม่อนุญาต 
         ………………………………………..………………………………………………………. 
                     …………………………………………………………………………………………………. 
         ………………………………………………………………………………………………… 
 
      (ลงชื่อ)..…………………………………….. 
                 (.………………………………..……) 
                รัฐมนตรี ……………………………………… 
                วันที่……….…./….….………/……….…. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

แบบรายงานผลเกีย่วกบัการลาไปปฏิบตังิานในองคก์ารระหวา่งประเทศ 
 

1.  ข้าพเจ้า ………………………………………….……………………นามสกุล…………………..……..…………………………….... 
ต าแหน่ง……………………………………………………………….…………ระดับ………….………………………….………….….
สังกัด….………………………………………………….……. กระทรวง.......................................................................... 
ให้ปฏิบัติงานให้กับ ........................................................................... ............................................................. 
ณ ประเทศ ....................................................................... ............................................................................. 
ต าแหน่งที่ไปปฏิบัติงาน ............................................................................................................................... 
ตั้งแต่วันที่.........เดือน........................... พ.ศ. ............. ถึงวันที.่........เดือน........................... พ.ศ. ...............     
มีก าหนดเวลา ........ปี .........เดือน .........วัน 

2.  รายละเอียดการไปปฏิบัติงาน (อาทิ ขอบเขตของงาน ลักษณะงานที่ปฏิบัติ ฯลฯ)  ที่สมควรรายงานให้มี
รายละเอียดและเนื้อหามาที่สุดเท่าที่จะท าได้  โดยบรรยายสิ่งที่ได้รู้เห็น หรือได้รับถ่ายทอดมาให้ชัดเจน 

 ............................................................................................................................................ ......................... 
 ........................................................................................................ ............................................................. 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ....................................................................................................................................................... .............. 
 ................................................................................................................... .................................................. 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 .................................................................................................................................................................. ... 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 .....................................................................................................................................................................  
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ........................................................... ..........................................................................................................  
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ...................................................................... ...............................................................................................  
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ................................................................................. .................................................................................... 
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ................................................................................................................................ ..................................... 
 ............................................................................................ ......................................................................... 
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3.  สรุปข้อคิดเห็น ประโยชน์ที่ได้รับ และข้อเสนอแนะ หรือสิ่งที่คิดว่าจะน ามาปรับปรุงใช้ให้เป็นประโยชน์ 
 แก่ประเทศ ............................................................................................................................. ...................... 
 .....................................................................................................................................................................  
 ............................................................................................................................. ........................................ 
 ............................................................................................................................. ........................................ 

          (ลงชื่อ)…………………………………….. 
        (……………………………………..) 
           ต าแหน่ง……………..……………………. 
                 วันที่……….…./………………/…………. 
             ผู้รายงาน 

4.  ความคิดเห็นของหน่วยงานเจ้าสังกัดระดับกรมหรือเทียบเท่า....................................................................... 
 .................................................................................................................................................. ................... 
 .............................................................................................................. ....................................................... 
 ............................................................................................................................. ........................................ 

          (ลงชื่อ)…………………………………….. 
        (……………………………………..) 
           ต าแหน่ง……………..……………………. 
                 วันที่……….…./………………/…………. 

5.  ความคิดเห็นของหัวหน้าส่วนราชการข้ึนตรง...............................................................................................  
 ....................................................................................................................................... .............................. 
 ................................................................................................... .................................................................. 
 ............................................................................................................................. ........................................ 

          (ลงชื่อ)…………………………………….. 
        (……………………………………..) 
           ต าแหน่ง……………..……………………. 
                 วันที่……….…./………………/…………. 

หมายเหตุ 1.  ในกรณีที่มีรายละเอียดข้อความท่ีจะรายงานเกินกว่าช่องในแบบ ให้ปรับปรุงขยายช่อง 
ให้พอดีกับข้อความตามความเหมาะสม 

           2.  ถ้ามีรายงานที่ต้องจัดให้องค์การและหรือหน่วยงานที่ไปปฏิบัติงานโดยตรง ขอให้แนบไปด้วย  
 
 
 
 
 



 
แบบใบลาตดิตามคูส่มรส 

 

เขียนที.่........................................................... 
                                                                วันที.่................เดือน.....................................พ.ศ.................. 
เรื่อง ขอลาติดตามคู่สมรส 
เรียน     ................................................................................... 
 ข้าพเจ้า.......................................................................ต าแหน่ง................................................................... 
ระดับ.................................................สังกัด............................................................................................................... 
ได้รับเงินเดือน ๆ ละ..........................................บาท (............................................................. ...............................) 
มีความประสงค์ขอลาติดตามคู่สมรส ชื่อ.............................................. ต าแหน่ง.......................................................... 
ระดับ.................................................สังกัด.......................................................................................................... 
ซึ่งไปปฏิบัติราชการ/ปฏิบัติงาน ณ ประเทศ............................................................................................................... 
มีก าหนด............................ปี.............................เดือน...................................วัน จึงขออนุญาตลาติดตามคู่สมรส 
ตั้งแต่วันที่........................................................ถึงวันที่........................................................ 
 ครั้งสุดท้ายข้าพเจ้าลาติดตามคู่สมรสไปประเทศ........................................................................................ 
เป็นเวลา..........................................ปี........................................................เดือน...................................................วัน 
เมื่อวันที่................................................ถึงวันที่...........................................................ในกรณีลาติดต่อกับครั้งก่อน
รวมทั้งครั้งนี้ด้วย  เป็นเวลา.................................ปี..............................................เดือน.........................................วัน 
 

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

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

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

ค าสั่ง 
     อนุญาต               ไม่อนุญาต 
 .........................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................. 

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

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



 
แบบใบลาไปชว่ยเหลอืภรยิาทีค่ลอดบตุร 

        เขียนที่      
     วันที่       เดือน   พ.ศ.    
 

เรื่อง……………………………………………………………………. 
 

เรียน                                   
 

  ข้าพเจ้า      ต าแหน่ง                         
ระดับ     สังกัด          
มีความประสงค์ลาไปช่วยเหลือภริยาโดยชอบด้วยกฎหมายชื่อ                       
ซึ่งคลอดบุตรเมื่อวันที่      จึงขออนุญาตลาไปช่วยเหลือภริยาที่คลอดบุตรตั้งแต่วันที่     
   ถึงวันที่      มีก าหนด  วันท าการ 
ในระหว่างลาจะติดต่อข้าพเจ้าได้ที่                                     
หมายเลขโทรศัพท์            
 
              (ลงชื่อ)                        
             (    ) 
ความเหน็ผูบ้งัคบับญัชา 
  …………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………               
  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………… 
.                
                               (ลงชื่อ)…………………….………….…………………  
                       (……………….…………..………………….) 
                                                                       ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                วันที…่…../…………/………. 
 
                                                                                   ค าสัง่ 
                                                                อนุญาต   ไม่อนุญาต เนื่องจาก                     
                                                                       .......................................……………………………..………… 
                                                                      ……………………………………………………………………….…… 
 

                                                                                (ลงชื่อ)…………………….…………………  
                                   ต าแหน่ง…………….........……………………..……  
                                                                                      วันที่……../…………/……….  
 
 
 
 
 



 
แบบใบลาไปฟืน้ฟสูมรรถภาพดา้นอาชพี 

(เขียนที)่..................................................... 
                             วันที.่.......เดือน..........................พ.ศ. .......... 

เรื่อง ขอลาไปฟ้ืนฟูสมรรถภาพด้านอาชีพ 

เรียน  ......................................................... 
  ข้าพเจ้า ..................................................................... ต าแหน่ง .................................................. 
ระดับ ....................................................... สังกัด ................................................................. .................................. 
มีความประสงค์ขอลาไปฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางอาชีพ จึงขอเสนอรายละเอียดเพื่อประกอบการพิจารณาดังนี้ 
1. ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ขอ 
 1.1 ประวัติการรับราชการ 
  1.1.1 ขณะได้รับอันตรายหรือปุวยเจ็บจนท าให้ตกเป็นผู้ทุพพลภาพหรือพิการ 
ด ารงต าแหน่ง..................................................................ระดับ............................................................................... 
สังกัด....................................................................................กระทรวง.................................................................... 
ปฏิบัติหน้าที่ (โดยย่อ)............................................................................................................................ ................. 
............................................................................................................................................................. .................. 
ตั้งแตว่ันที่.........เดือน............................พ.ศ…..........ถึงวันที่........... เดือน............................ พ.ศ. ............ 
  1.1.2 ปัจจุบันด ารงต าแหน่ง.....................................................ระดับ......................................... 
สังกัด....................................................................................กระทรวง.................................................................... 
ปฏิบัติหน้าที่ (โดยย่อ)............................................................................................................................ ................. 
..................................................................................................................................................... .......................... 
ตั้งแตว่ันที่.........เดือน............................พ.ศ…..........ถึงวันที่........... เดือน............................ พ.ศ. ............ 
  1.1.3 ที่อยู่ปัจจุบัน......................................................................................................................  
............................................................................ ....................................................................................................  
หมายเลขโทรศัพท์......................................... 
 1.2 สาเหตุที่ได้รับอันตรายหรือปุวยเจ็บ จนท าให้ตกเป็นผู้ทุพพลภาพหรือพิการ 
  เหตุเกิดที.่.....................................................................................................................................  
ต าบล......................................อ าเภอ..................................................จังหวัด......................................................... 
เมื่อวันที่...........เดือน.................................พ.ศ. ............... 
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เนื่องจาก 

  □   ได้รับอันตรายหรือการปุวยเจ็บเพราะเหตุปฏิบัติราชการในหน้าที่ 

  □   ถูกประทุษร้ายเพราะเหตุกระท าการตามหน้าที่ 

  □   เหตุอื่นใดนอกจากเหตุปฏิบัติราชการในหน้าที่/เหตุกระท าการตามหน้าที่ 
(โปรดระบุ)................................................................ ..............................................................................................  
 ข้อเท็จจริงโดยสรุป............................................................................................................................. ....... 
...................................................................................................................................... .................................................
.................................................................................. .......................................................................................  
............................................................................................................................. ................................................... 
 1.3 ความเห็นของแพทย์ซึ่งเป็นผู้ที่ได้ขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพทางเวชกรรม 
ผู้เคยตรวจหรือรักษา 
  1.3.1 แพทย์ชื่อ.................................................................................................................... ...... 
ต าแหน่ง........................................................................................................... ผู้ได้ตรวจหรอืรักษา ณ โรงพยาบาล 
หรือสถานพยาบาล......................................................................................... ......................................................... 
  1.3.2 ความเห็นโดยสรุปของแพทย์ผู้ตรวจหรือรักษาที่เกี่ยวข้องกับสภาพความพิการหรือ 
ทุพพลภาพที่เกิดข้ึนตามเอกสารแนบ (เช่น มีความพิการทางอวัยวะใดบ้าง ตั้งแต่วันเดือนปีใด เป็นต้น) 
.................................................................................................................................................... ............................ 
...................................................................................................... .......................................................................... 
............................................................................................................................. ................................................... 
................................................................................................................................. ............................................... 
2. ข้อมูลเกี่ยวกับหลักสูตรการฝึกอบรม 
 2.1 มีความประสงค์จะลาไปเข้ารับการฝึกอบรม 

  □   หลักสูตรเกี่ยวกับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติหน้าที่ราชการ หรือ 

  □   หลักสูตรเกี่ยวกับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อการประกอบอาชีพ 
ชื่อหลักสูตร.................................................................................................... ......................................................... 
ซึ่งจัดโดย............................................................................................................................. .................................... 
ระยะเวลาการฝึกอบรม...........ชั่วโมง ...........วัน ............เดอืน ...........ป ี
ตั้งแต่วันที่...........เดือน.............................พ.ศ. ................ถึงวันที่ ...........เดือน ..........................พ.ศ. .............. 
ค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม (ถ้ามี)...........................บาท (.................................................................................) 
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2.2 พร้อมนี้ได้แนบหลักฐานเกี่ยวกับหลักสูตรที่ประสงค์จะลาไปเข้ารับการฝึกอบรมในข้อ 2.1 และ

เอกสารที่เกี่ยวข้อง (ถ้าม)ี จ านวน...........ฉบับ มาด้วยแล้ว 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความข้างต้นถูกต้องตรงกับความเป็นจริงทุกประการ 

(ลงชื่อ).......................................... 
                           (..................................................) 
 
3. ความเห็นของหน่วยงานเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคล 

 □   เป็นผู้ได้รับอันตรายหรือการปุวยเจ็บเพราะเหตุปฏิบัติราชการในหน้าที่ หรือถูกประทุษร้ายเพราะ 
        เหตุกระท าตามหน้าที่ จนท าให้ตกเป็นผู้ทุพพลภาพหรือพิการ (กรณีตามข้อ 39 วรรคหนึ่ง) 

 □   เป็นผู้ได้รับอันตรายหรือการปุวยเจ็บจนท าให้ตกเป็นผู้ทุพพลภาพหรือพิการเพราะเหตุอื่น  
        (กรณีตามข้อ 39 วรรคสอง) 

 □   หลักสูตรที่ประสงค์ท่ีจะลาไปเข้ารับการฝึกอบรมเป็นหลักสูตรที่ส่วนราชการ หน่วยงานอื่นของรัฐ 
        องค์กรการกุศลอันเป็นสาธารณะหรือสถาบันที่ได้รับการรับรองจากหน่วยงานของทางราชการ เป็น 
        ผู้จัดหรือร่วมจัด 

 □   ข้าราชการผู้นี้ยังไม่เคยลาไปเข้ารับการฝึกอบรมหลักสูตรเกี่ยวกับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อ  
        การปฏิบัติหน้าที่ราชการ หรือที่จ าเป็นต่อการประกอบอาชีพกรณีการทุพพลภาพหรือพิการในครั้งนี้ 

 □   อ่ืนๆ (ระบ)ุ............................................................................................................................ ........... 
        .........................................................................................................................................................  
        ............................................................................................................................. ............................ 

 (ลงชื่อ).......................................... 
                           (..................................................) 
                                                            (ต าแหน่ง)........................................... 
                    วันที่............../................./............... 
ความเห็นผู้บังคับบัญชาระดับหัวหน้าส่วนราชการ 
 .................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................ 

(ลงชื่อ).......................................... 
                           (..................................................) 
                                                            (ต าแหน่ง)........................................... 
                    วันที่............../................./............... 
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ความเห็นผู้บังคับบัญชาระดับปลัดกระทรวง/หัวหน้าส่วนราชการข้ึนตรง (กรณีการลาเกิน 6 เดือน) 
 .................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................ 

(ลงชื่อ).......................................... 
                           (..................................................) 
                                                            (ต าแหน่ง)........................................... 
                    วันที่............../................./............... 
ค าสั่ง 

     □   อนุญาต      □   ไม่อนุญาต 
 .................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................ 

(ลงชื่อ).......................................... 
                           (..................................................) 
                                                            (ต าแหน่ง)........................................... 
                    วันที่............../................./............... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
แบบขออนญุาตไปตา่งประเทศ 

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

เรื่อง  .................................................... 
เรียน ..................................................... 
  ข้าพเจ้า............................................................ เกิดวันที่........... เดือน.............................พ.ศ............
อายุ ...............ป ีได้เข้ารับราชการเมื่อวันที่...........เดือน.............................พ.ศ...............ในต าแหน่ง.......................... 
....................................................ระดับ...........................สังกัด...................................................ได้รับเงินเดือนๆ ละ 
..................................... บาท มีความประสงค์จะขออนุญาตไปต่างประเทศเพ่ือ........................................................... 
ณ ประเทศ ........................................................................................... มีก าหนด ........... วัน ........... เดือน ........... ป ี
ตั้งแตว่ันที่...........เดือน....................................พ.ศ............ถึงวันที่..............เดือน....................................พ.ศ............. 

ครั้งสุดท้ายข้าพเจ้าได้ลา...........................................เพ่ือ................................................................... 
ประเทศ................................................................................................. เป็นเวลา ........... วนั ........... เดือน ........... ปี
เมื่อวันที่ ..............เดือน..................................พ.ศ............ถึงวันที่..............เดือน...................................พ.ศ. ............ 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
                (ลงชื่อ).................................................. 
                  (.........................................................) 
ความเห็นผู้บังคับบัญชา 

…………………………………………………………………………..…………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

        (ลงชื่อ)……….………………………………………..  
               (.......................................................) 
     ต าแหน่ง............................................................. 
            วันที่..................................................... 
 

ค าสั่ง   อนุญาต   ไม่อนุญาต 
 …………………………………………………………………………………………………………………..…………………………. 
……………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………. 
 

        (ลงชื่อ)……….…………………………………………..  
               (..........................................................)  
     ต าแหน่ง................................................................ 
              วันที่..................................................... 
 
 
 



 
แบบใบขอยกเลกิวนัลา 

 

        เขียนที่                          
      วันที่  เดือน   พ.ศ.   
เรื่อง                                          
เรียน      
  ตามท่ีข้าพเจ้า     ต าแหน่ง                         
สังกัด              
ได้รับอนุญาตให้ลา    ตั้งแต่วันที่       
ถึงวันที่      รวม  วัน  นั้น 
  เนื่องจาก           
              
จึงขอยกเลิกวันลา                             จ านวน   วัน   
ตั้งแต่วันที่      ถึงวันที่       

 
         ขอแสดงความนับถือ 
 

              (ลงชื่อ)…………………………………… 
             (………………………………) 
 

ความเหน็ผู้บงัคับบญัชา 
  …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………. 

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

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

ค าสัง่ 
   อนุญาต   ไมอ่นุญาต 
  ………………………………………………………………………………………………………………….……………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………. 
 

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

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