
 

 

 

 

 

 

 

 

ใบลา 
       ท่ีอยู.่......................................................... 
              .......................................................... 

     วนัท่ี.........  เดือน....................  พ.ศ. .............. 

เรียน  ครูท่ีปรึกษาประจ าชั้น  ม. ...../........ 

 ดว้ย(กระผม/ดิฉนั) ............................................. เลขท่ี ........ หมายเลขโทรศพัท.์..................... 
ไม่สามารถมาเรียนตามปกติได ้ เน่ืองจาก 

 (   )  ป่วย  (บอกโรคหรืออาการ) ............................................................................................. 
 (  )  มีกิจธุระส่วนตวั  คือ  ............................................................................................. 
 (  )  เหตุผลอ่ืนๆ  คือ  ............................................................................................. 

 จึงขอลาหยดุเรียน  จากวนัท่ี .......  เดือน .....................  ถึง  วนัท่ี ....... เดือน ................... 
รวมวนัลา ...........วนั  เม่ือครบก าหนดลาแลว้จะมาเรียนตามปกติ 

      ดว้ยความเคารพอยา่งสูง 
      ลงช่ือ ..................................... 
                        (...................................) 

ค ารับรองของผู้ปกครอง 

 ขา้พเจา้ .........................................................หมายเลขโทรศพัท ์........................ผูป้กครองของ 
.............................................................ขอรับรองวา่  นกัเรียนมีความจ าเป็นในการลาหยดุเรียนจริง 

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

ค าช้ีแจง 
 1.  ผูป้กครอง ตอ้งเป็นบิดามารดาหรือท่ีไดแ้จง้ฝ่ายบริหารกิจการนกัเรียน  โรงเรียนเลยพิทยาคม 

 2. โรงเรียนขออภยัท่ีอาจมีการตรวจสอบกลบัในบางกรณี 

 3.  โปรดตรวจสอบเวลาเรียนของนกัเรียน  หากขาดหรือลาเกินก าหนด  อาจไม่มีสิทธ์ิสอบปลายภาค  
.  โรง 


