
แบบใบลาพักผ่อน 
(เขียนท่ี)    โรงพยาบาลแหลมฉบัง 

วันท่ี......................................................... 

เรื่อง   ขอลาพักผ่อน 

เรียน   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลแหลมฉบัง 

ข้าพเจ้า.........................................................ตำแหน่ง...............................ระดับ..............................    
สังกัด..........................................................โรงพยาบาลแหลมฉบัง  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชลบุรี สำนักงาน- 
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข มีวันลาพักผ่อนสะสม.........วันทำการ มีสิทธิลาพักผ่อนประจำปีนี้อีก 
......๑๐.....วันทำการ รวมเป็น.................วันทำการ ขอลาพักผ่อนต้ังแต่วันท่ี............................................................... 
ถึงวันท่ี..........................................................มีกำหนด...............วัน  ในระหว่างลาจะติดต่อข้าพเจ้าได้ท่ี..................... 
................................................................................................................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท์....................................................................... 

  สถิติการลาในปีงบประมาณนี้  
 (ลงช่ือ)................................................... 

 ลามาแล้ว  ลาครั้งนี้  รวมเป็น  (....................................................) 
     (วันทำการ)  (วันทำการ)  (วันทำการ) 

ความเห็นผู้บังคับบัญชา 

 (ลงช่ือ).......................................................ผู้ตรวจสอบ  …………………………………………….…………… 
 (ลงช่ือ)...........................................................…….. 

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

   วนัท่ี..........เดือน........................พ.ศ..................  (ตำแหน่ง)..............................................................…. 
  วันท่ี..........เดือน..........................พ.ศ............…. 

      คำสั่ง 

   (     )  อนุญาต      (     ) ไม่อนุญาต 

         (ลงช่ือ)…………………………….……………………… 
     
     
      วันท่ี..........เดือน.........................พ.ศ……..…..… 

ในระหว่างท่ีข้าพเจ้าลาพักผ่อนครั้งนี้ได้มอบหมาย- 
งานให้....................................................................   
เป็นผู้ปฏิบัติหน้าท่ีแทนข้าพเจ้า  

 ผู้มอบ.................................................................. 
 (...................................................................) 

ผู้รับมอบ................................................................ 
 (...................................................................) 

(ตำแหน่ง).............................................................. 

(นายสุพจน พวงลําใย) 
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลแหลมฉบัง 

 (นางสาวรัตนาภรณ สิงหกลางพล)   
(ตําแหนง) เจาพนักงานธุรการชํานาญงาน 


