
 

 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร 
คณะสถาปัตยกรรมศาสตร์และการออกแบบ 

ใบลาป่วย/ ลากิจ 

 วันที่ /  /   
เรื่อง ขอล่าป่วย/ ลากิจ 

เรียน อาจารย์ที่ปรึกษา/ อาจารย์ประจำวิชา 

 ข้าพเจ้า (นาย/ นาง/ นางสาว)  
รหัสนักศึกษา  ระดับ ❑ ปวช.  ❑ ปริญญาตรี  ❑ ปริญญาโท  ชั้นปีที่  
สาขาวิชา ❑ สถาปัตยกรรม  ❑ ออกแบบภายใน  
 ❑ การออกแบบผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม  ❑ การออกแบบบรรจุภัณฑ์และการพิมพ์ 
 ❑ การออกแบบ  ❑ สหวิทยาสถาปัตยกรรมศาสตร์และการออกแบบ 
โทรศัพท์มือถือ  

มีความประสงค์ขออนุญาต ❑ ลาป่วย  ❑ ลากิจ  ตั้งแต่วันที่  ถึงวันที่ 
  มีกำหนด วัน  เนื่องจาก  
  
  
รายละเอียดตามหลักฐานที่แนบ  เมื่อครบกำหนดแล้ว ข้าพเจ้าจะมาเรียนตามปกติ 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 
 ขอแสดงความนับถือ รับทราบ  อนุญาต 
 
 

ลงชื่อ  ลงชื่อ  
 นักศึกษา อาจารย์ที่ปรึกษา 
 /  /    /  /   

อาจารย์ประจำวิชาเซ็นรับทราบเมื่ออาจารย์ที่ปรึกษาเซ็นอนุมัติแล้ว 
วิชา ลายเซ็นอาจารย์

ประจำวิชา 
วันที่ วิชา ลายเซ็นอาจารย์

ประจำวิชา 
วันที่ 

      
      
      
      
      

 


