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บันทึกข้อความ
ส่วนราชการ…………………







โทร……………………..

ที่กห ๐๔๔๖.๑๖/



วันที่ ……………………

เรื่อง     ขออนุมัติเข้ารับการศึกษาอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง……………………………………

เรียน    หน.พยาบาล แผนกพยาบาล………………………… (ผ่าน หน.หอผู้ป่วย.....…….….)

สิ่งที่ส่งมาด้วย       ๑. สำเนารายละเอียดหลักสูตร / แผ่นพับหลักสูตร            
   จำนวน   ๖   ชุด


   ๒. สำเนาใบประกาศผลการสอบ หรือ (หนังสือตอบรับเข้าอบรม)       จำนวน   ๖  ฉบับ
                        ๓. แบบฟอร์มประกอบการรายงานขออนุญาตไปเข้าร่วมการฝึกอบรม  จำนวน  ๖  ฉบับ

ด้วย ดิฉัน ……(ยศ ชื่อ สกุล ) …….ตำแหน่ง……… กพย รพ.รร.๖.. ปฏิบัติงานที่หอผู้ป่วย …........……………………………..ขออนุมัติเข้ารับการศึกษาอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขา..…………………. …  ณ ……....(สถานศึกษา)…………………… .มีกำหนด…………… ตั้งแต่วันที่ ………………ถึง………........…… ค่าลงทะเบียน...................



จึงเรียนมาเพื่อกรุณาพิจารณาและดำเนินการต่อไป






ลงชื่อ ……(ยศ ชื่อ สกุล )……..






                    (…………………..……..)







ตำแหน่ง……...............…………………
เรียน    
หน.พยาบาล แผนกพยาบาล………………….

(ความเห็น)











จึงเรียนมาเพื่อกรุณาพิจารณาและดำเนินการต่อไป



 ลงชื่อ………………………….




        (………………………….)




 หน.หอผู้ป่วย………………….




   ..………../………../………….
เรียน   
ผอ.กองการพยาบาล (ผ่าน  ผอ.กอง…..(ที่ปฏิบัติงานอยู่)……)

           
เพื่อกรุณาพิจารณาและดำเนินการต่อไป




 ลงชื่อ…………………………..





       (………………………….)



 
        หน.พยาบาล แผนกพยาบาล.........................




       …………/…………/…………
