
แบบฟอร์มขออนุญาตสแกนนิ้วกลับก่อนเวลาปฏิบตัิงาน

   คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
วันที่…………................................................ 

เรื่อง ขออนุญาตสแกนนิ้วกลับก่อนเวลาปฏิบัติงาน 

เรียน คณบดีคณะบริหารธุรกิจเพื่อสังคม   

 ข้าพเจ้า………………………………………………………………………………………………………………………
ต าแหน่ง………………………………….................หน่วยงาน/งาน………………………………………………………… สังกัดคณะ
บริหารธุรกิจเพ่ือสังคม มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒมีความประสงค์ขออนุญาตสแกนนิ้วกลับก่อนเวลา
ปฏิบัติงาน ก่อนเวลา 16.30 น.ในวันที่ ………………...................................เนื่องจาก…………………………………………… 
...................................................................................................................................................................................  

(ลงชื่อ)………………………………………………………………………… 

(………………………………………………………………………..) 

ความเห็นของผู้บังคับบัญชาชั้นต้น 
 (     )  ขอรับรองตามรายละเอียดดังกล่าวข้อมูลข้างต้น 

 (ลงชื่อ)…………………………………......…………….....…(หวัหน้างาน) 
 (…………………...…………………………………….....….) 

ความเห็นของผู้บังคับบัญชา 
(    )   อนุมัติ     (     ) ไม่อนุมัติ   เนื่องจาก.........................................................................................  

        (นางสาวอัญญ์ชิสา ภัทรศิริวรัชยา) 
 ผู้อ านวยการส านักงานคณบดีคณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม 
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