
 
 
 

          

แบบฟอร์มขอยืดหยุ่นเวลาการปฏิบัติงาน 
 

วันที่...........เดือน....................พ.ศ. ............. 
 
 ข้าพเจ้า.........................................................................สาขา/ฝ่าย......................................................................
คณะ/ศูนย์/สํานัก........................................................................เริ่มเข้าปฏิบัติงานต้ังแต่วันที่..........................................
ขอใช้สิทธ์ิยืดหยุ่นเวลาปฏิบัติงานประจําภาคการศึกษาที่.................................................................................................. 
ปกติปฏิบัติงานเวลา......................... - ......................... ขอยืดหยุ่นมาปฏิบัติงานเวลา......................... - ......................... 

เหตุผลเน่ืองจาก.................................................................................................................................................. 
.......................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
(กรณี อาจารย์ที่ขอใช้สิทธิยืดหยุ่นเวลาการปฏิบัติงานให้แนบตารางสอนมาด้วย) 
 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
 
 

         
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                   

1) การอนุมัติ จาก หัวหน้าสาขาวิชา/หัวหน้าฝ่าย  
..............................................................................................
.............................................................................................. 
 

 

(.......................................................) 
........................................................ 

วันท่ี........../.........../........... 

2) การอนุมัติ จาก คณบดี/ผู้อํานวยการ
..............................................................................................
.............................................................................................. 
 

 
(.......................................................) 
........................................................ 

วันท่ี........../.........../........... 

3) สํานักทรัพยากรมนุษย์ รบัทราบ
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 

 
(อาจารย์จิตรลดา พันธ์ุพณาสกุล) 
ผู้อํานวยการสํานักทรัพยากรมนุษย์ 

วันท่ี........../.........../........... 
 

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

     วันที่............/............./........... 


