

                    บันทึกข้อความ
  

ส่วนราชการ  คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี  โทร ๔๓๓๗
ที่ อว 0626.๑๔/ ……………		วันที่  …. เดือน พ.ศ.2569
เรื่อง  	ขออนุมัติดำเนินการจัดโครงการ……….

เรียน  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์

ตามที่ อาจารย์………………………… ผู้รับผิดชอบโครงการ……………………………………………………………..          รหัส ………………………………………………. ประจำปีงบประมาณ ……….. ในระหว่างวันที่ …… – …… มีวัตถุประสงค์ เพื่อ………………………………………. 
ดังนั้นเพื่อให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์และตามแผนการปฏิบัติงานของคณะพยาบาลศาสตร์  ในการนี้จึงขออนุมัติดำเนินการจัดทำโครงการดังกล่าว ตามระยะเวลาที่กำหนดไว้

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
	

					     	         (*********************)
  		 			                                      ผู้รับผิดชอบกิจกรรม/โครงการ
เรียน   คณบดี



     (นางสาวชลิตตา เท่าสิงห์)
รักษาราชการแทนหัวหน้าสำนักงาน
เรียน   คณบดี




       (******************************)
               รองคณบดีฝ่ายบริหาร


      		 (*******************************)
				 		          	       รักษาราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์
[image: D:\KRUT.BMP]

image1.png




