คำร้องขอโอน







เขียนที่..............................................................






     วันที่         เดือน                     พ.ศ.            .

เรื่อง  ขอโอนไปรับราชการในสังกัดองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุพรรณบุรี
เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุพรรณบุรี


ด้วยข้าพเจ้า                                        อายุ           ปี  วุฒิการศึกษา                .                
ปัจจุบันดำรงตำแหน่ง                             อัตราเงินเดือน                 บาท สังกัด                        .

เริ่มรับราชการเมื่อวันที่       เดือน               พ.ศ.         จนถึงปัจจุบันเวลา       ปี        เดือน        วัน
มีความประสงค์จะขอโอนไปรับราชการ  ตำแหน่ง                                                                   .            


เหตุผลที่ขอโอน


1....................................................................................................................................


2....................................................................................................................................


3....................................................................................................................................


จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาให้ความเห็นชอบในการโอนครั้งนี้ด้วย







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








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







ตำแหน่ง...............................................
ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเบื้องต้น


.......................................................................................................................................
.......................................................................................................................... ......................................
..................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................







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








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







ตำแหน่ง...............................................
- 2 -
ความเห็นของปลัดองค์การบริหารส่วนจังหวัด


.............................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................







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








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







ตำแหน่ง...............................................
ความเห็นของรองนายกองค์การบริหารส่วนจังหวัด



..............................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................







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








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







ตำแหน่ง...............................................
ความเห็นของนายกองค์การบริหารส่วนจังหวัด


............................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................







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








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







ตำแหน่ง...............................................
แบบประวัติส่วนตัว
รายการประวัติของผู้ขอโอน
ในสังกัด.................................................
1. ชื่อและนามสกุล………………………………………………………………………………………………………………………

2. วัน เดือน ปีเกิด………………………...……อายุ…..……ปี เชื้อชาติ………..สัญชาติ………………ศาสนา…..….….

3.  ชื่อบิดา………………………………….……………….ชื่อมารดา…………………………………….…...………...………….
4.  ภูมิลำเนาเดิม…………………………………………….……………………………………………………………………………

5.  สถานภาพการสมรส………………………………………………..………………………………………………….…………..
6. เริ่มบรรจุเข้ารับราชการครั้งแรก ตำแหน่ง………………………………………………………………………………..…

เมื่อวันที่……………..………….….เดือน………………….…………………..พ.ศ……………………

7. ตำแหน่งปัจจุบัน……………………….……..รับราชการในตำแหน่งดังกล่าวมาเป็นเวลา………………..……..ปี
เดือน………………..…………วัน 
8. อัตราเงินเดือนปัจจุบัน………………………….…………..บาท วุฒิการศึกษา………………………………..…………

9. ประสบการณ์การทำงาน………………………………………………………………………………………..…………………

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

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

10. ผ่านการศึกษาอบรม/ดูงาน……………………………………………………………………………...………………………

…………………………………………………………………………………………………………..………………………………….
...............................................................................................................................................................
11. ดำเนินการทางวินัย/อาญา…………………………………………………………………………….…………………………

12. ตำแหน่งที่ขอโอน...........…………………………….……………………………………………………………………………
13. สถานที่ติดต่อได้สะดวกรวดเร็ว………………….……………………….………………………………………………….…

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

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

(ลงชื่อ)……………………………………

 
(………………………….………....)

              ตำแหน่ง……………………….……………..

ติดรูปถ่าย


ขนาด


1 นิ้ว








