
 

บันทึกข้อความ 
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนาร ี

หน่วยงาน   สภานักศึกษา/องค์การบริหาร องค์การนักศึกษา  
ที ่     สอมทส./อมทส. ..../.......   วันที่ ....... เดือน......................... พ.ศ. ................ 
เรื่อง  ขออนมุัตลิาออกจากต าแหน่ง 

เรียน  รองอธิการบดีฝ่ายกิจการนักศึกษาและศิษย์เก่าสัมพันธ์ 
 

ด้วย นาย/นางสาว ................................................................ ต าแหน่ง...................................  
สมาชิกสภานักศึกษา/คณะกรรมการบริหาร องค์การบริหาร องค์การนักศึกษา ได้รับการแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่ง 
ตามค าสั่งมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ที่ ................./..................... เรื่อง ...................................................... 
................................................................................................. ลงวันที่ .............................................................. 
ขอลาออกจากต าแหน่ง เพราะ ....................................................................................................................... ..... 
............................................................................................................................................................................. 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาอนุมัติ 

ลงชื่อ .................................................................... 
         (...................................................................) 

1. ความเห็นของประธานสภานักศึกษา/นายกองค์การบริหาร 
     เห็นควรอนุมัติ 
     ไม่ควรอนุมัติ เพราะ ......................................................... 

ลงชื่อ ............................................................................. 
        (..............................................................................) 

ประธานสภานักศึกษา/นายกองค์การบริหาร 

2. ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษาสภานักศึกษา/องค์การบรหิาร 
     เห็นควรอนุมัติ 
     ไม่ควรอนุมัติ เพราะ ......................................................... 

ลงชื่อ ............................................................................. 
        (..............................................................................) 

      อาจารย์ที่ปรึกษาสภานักศึกษา/องค์การบริหาร 
3. ความเห็นของหัวหน้างานกิจกรรมนักศึกษา 
    เห็นควรอนุมัติ 
    ไม่ควรอนุมัติ เพราะ ............................................................ 

ลงชื่อ ............................................................................. 
        (..............................................................................) 

หัวหน้างานกิจกรรมนักศึกษา 

4. ความเห็นของหัวหน้าส่วนกิจการนักศึกษา 
    เห็นควรอนุมัติ 
    ไม่ควรอนุมัติ เพราะ ............................................................ 

ลงชื่อ ............................................................................. 
        (..............................................................................) 

หัวหน้าส่วนกิจการนักศึกษา 
5. ผลการพิจารณา 
    อนุมัติ 
    ไม่อนุมัติ เพราะ ............................................................ 
 

ลงชื่อ ............................................................................. 
        (..............................................................................) 

      รองอธิการบดีฝ่ายกิจการนกัศึกษาและศิษย์เก่าสัมพนัธ ์
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