
 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ งานทรัพยากรบุคคล กลุ่มงานอำนวยการ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พุทธชินราช                                          
ที ่ สธ 1103.15.02.2/ วันที่    
เรื่อง   ขอหนังสือรับรองเงินเดือน/รับรองการปฏิบัติงาน  

เรียน ผู้อำนวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พุทธชินราช  

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)                                                                                      

ปัจจุบันปฏิบัติราชการในตำแหน่ง                                                ระดับ                                               

ตำแหน่งเลขท่ี                            รับเงินเดือน/ค่าจ้าง                                    บาท เงินประจำ
ตำแหน่ง                                บาท เงินค่าตอบแทนรายเดือน                                 บาทเงินค่าครอง
ชีพชั่วคราว                              บาท  

    สังกัดกลุ่มงาน                                                วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
พุทธชินราช เริ่มรับราชการเมื่อวันที่                                         มีความประสงค์ขอหนังสือรับรองเพ่ือ 

 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
 
 
                                                      ลงชื่อ....................................................... 
                                                            (...................................................) 
                                                      ตำแหน่ง................................................. 

เรียน ผู้อำนวยการวิทยาลัยฯ 
    ……………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………. 
 


