
แบบรายงานตัวกลับเขาปฏิบัติราชการ 

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

เร่ือง    ขออนุมัติรายงานตัวกลบัเขาปฏิบัติราชการ 

เรียน    อธิการบดี 

ดวย ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว)……………………………………………..…ตําแหนง.……………………………..……………………. 
สังกัด ภาควิชา/สาขาวชิา/กลุมวิชา…………………………………….…..……….คณะ/สํานัก/วิทยาลัย......……………………………………..………….... 
มหาวิทยาลยัอุบลราชธานี   ไดรับอนุมัติใหลาศึกษา/ฝกอบรม/ปฏิบัติการวิจัย ระดับ.................................................................สาขาวชิา
.....................................................................ณ .................................................................ประเทศ.................................................ดวยทุน
....................................................มีกําหนด.............ป..............เดือน...............วัน  ตั้งแตวันที่................เดือน............................................
พ.ศ.....................ถึงวันที่.................เดือน.......................................................พ.ศ.................... 

บัดนี้  ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว)……………………………………………..…....สําเร็จ การศึกษา/ฝกอบรม/ปฏิบัติการวิจัย
ระดับ........................................................สาขาวิชา.................................................................ณ ...............................................................
ประเทศ.......................................จึงขออนุมัติรายงานตัวเพื่อกลบัเขาปฏิบัติราชการตามเดิม ตั้งแตวันที่..............เดือน............................. 
พ.ศ....................เปนตนไป 

ทั้งนี้  ไดแนบเอกสาร  [  ]  หนังสือรับรองวาศึกษาครบตามหลกัสูตรจากสถาบนั
     [  ]  ใบรายงานผลการศึกษา 
     [  ]  แบบรายงานการฝกอบรม ปฏิบัติการวิจยั 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 

   ลงชื่อ………………………………………….………………… 
         (....................................................................) 
   วันที…่……..เดือน…………………..…….….พ.ศ………… 

ความเห็นผูบังคับบัญชา 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………...……………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………...……………………………………………... 

   ลงชื่อ………………………………………….………………… 
         (....................................................................) 
   ตําแหนง................................................................ 
   วันที…่……..เดือน…………………..….พ.ศ……………… 

คําสั่ง 
[  ]  อนุมัติ     [  ]  ไมอนุมัติ    

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

   ลงชื่อ………………………………………….………………… 
         (....................................................................) 
   ตําแหนง................................................................ 
   วันที…่……..เดือน……………………….พ.ศ…………….. 
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