
 
แบบขออนุญาตผู้ปกครองพานิสิตไปนอกสถานศึกษา 

        วิทยาลัยการจัดการเพ่ือการพัฒนา 
        มหาวิทยาลัยทักษิณ 
      ...............................(วัน เดอืน ปี พ.ศ.) 
เรื่อง     การพานิสิตไปนอกสถานศึกษา 
เรียน ผู้ปกครอง 

  ด้วย วิทยาลัยการจัดการเพ่ือการพัฒนา มหาวิทยาลัยทักษิณ  มีความประสงค์ขออนุญาต 
นำนิสิต (ชื่อนิสิต)..................................................... ............... ไปศึกษานอกสถานศึกษา ในการเดินทางครั้งนี้
มีนิสิตร่วมเดินทาง จำนวน...........คน มีอาจารย์ควบคุม......คน โดยมอีาจารย์ (ชื่อ).............................................
เป็นผู้ ควบคุม เพ่ือ เข้ าร่วม โครงการ....... ......................................................................... ....... 
ณ.......................................... เริ่มเดินทางในวันที่ ....... เดือน ..........................พ.ศ. ............ เวลา ............น.  
และจะไปตามเส้นทาง........................................... โดยพาหนะ..................................และจะกลับถึงสถานศึกษา 
ในวันที่ .......... เดือน ....................... พ.ศ. …………..  

  จึงเรียนมาเพ่ือขออนุญาตนำ (ชื่อนิสิต)................................................................................. 
ไปศึกษานอกสถานศึกษาในครั้งนี้ 

      ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
               (อาจารย์เสรี บุญรัตน์) 
                              รองคณบดีวิทยาลัยการจัดการเพ่ือการพัฒนาฝ่ายวิชาการ วิจัย และนวัตกรรม 
 

อาจารย์ผู้ควบคุม ................................... โทร. ........................................... 
 
                         โปรดกรอกแบบข้างล่างนี้แล้วส่งกลับคืนสถานศึกษา 
 ข้าพเจ้า..................................................................ผู้ปกครองของ .................................................... 
(      )  อนุญาต       (      ) ไม่อนุญาต ให้ .......................................................... .................. ไปศึกษา 
นอกสถานศึกษาในครั้งนี้ (โรคประจำตัวของนิสิต .....................................ยาที่นิสิตแพ้..................................) 
        
 

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

                                                                     วันที่ ........................................ 


