
 

บันทึกข้อความ 
 

 

ส่วนราชการ โรงเรียนหนองฉางวิทยา  อำเภอหนองฉาง  จังหวัดอุทัยธานี   61110                                                

ท่ี   ​ ​             ​            ​        วันท่ี   ​ ​             ​            ​        .    

เร่ือง  ขอยกเว้นการชำระเงินบำรุงการศึกษา 
 

เรียน  ผู้อำนวยการโรงเรียนหนองฉางวิทยา 

 

​ ​ ข้าพเจ้า………………….…………………………..………… ครูท่ีปรึกษานักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี ......../........ 

มีความประสงค์ท่ีจะขอยกเว้นการชำระเงินบำรุงการศึกษา ในภาคเรียนท่ี....... ปีการศึกษา............. ให้กับนักเรียน ดังน้ี  

 ​ ​ 1. ช่ือนักเรียน………………………………………………………………………………………………………………………... 

​ ​     เหตุผลการขอยกเว้น………………………………..…………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

​ ​ 2. ช่ือนักเรียน………………………………………………………………………………………………………………………... 

​ ​     เหตุผลการขอยกเว้น………………………………..…………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

และได้จัดส่งหลักฐานประกอบการพิจารณายกเว้นมาพร้อมบันทึกน้ี 

​ ​ จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและพิจารณาต่อไป 
 

ลงช่ือ...................................................ครูท่ีปรึกษา​    ​        ลงช่ือ...................................................ครูท่ีปรึกษา 

    (………………………………………………)​ ​ ​             (………………………………………………) 
 

 

ความเห็นของคณะกรรมการ 

……………………………………..………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

                                       ลงช่ือ...................................................ประธานกรรมการ   ​        ​        

                                            (………………………………………………)​ ​ ​              
 

ลงช่ือ...................................................กรรมการ   ​        ​       ลงช่ือ...................................................กรรมการ 

    (………………………………………………)​ ​ ​             (………………………………………………) 
 

ลงช่ือ...................................................กรรมการ​    ​        ลงช่ือ...................................................กรรมการ 

    (………………………………………………)​ ​ ​             (………………………………………………) 
 

 

ผลการพิจารณา 

 ​ ​(    )  อนุมัติ 



 ​ ​ (    )  ไม่อนุมัติ เพราะ……………………………………………………………………………………………………………… 
 

​ ​ ​ ​ ลงช่ือ...............................................​ ​ ​ ​ ​
​ ​ ​ ​          (นายอัคคณัฐ  อัยรา) 

​ ​ ​ ​ ผู้อำนวยการโรงเรียนหนองฉางวิทยา 

​ ​ ​ ​   ........../........................../............... 
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