
 
 
 
    

 
หนังสือขอลาออกจากการเป็นสมาชิก ฌ.ป.ค. 

 
        เขียนที ่........................................................ 

      วันที่ .............. เดือน............................ พ.ศ. ................ 
 
เรื่อง   ขอลาออกจากการเป็นสมาชิก ฌ.ป.ค. 

เรียน   ประธานกรรมการ ฌ.ป.ค. 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว .................................................................................. สมาชิก ฌ.ป.ค.  

ทะเบียนสมาชิกเลขที่ .............................. เลขบัตรประจ าตัวประชาชน  

ต าแหน่ง .................................................. สงักัด ..................................................... โทรศัพท์ .................................. 

  มีความประสงค์ขอลาออกจากสมาชิก ฌ.ป.ค. เนื่องจาก ................................................... ............ 

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

ตั้งแต่วันที่ ............... เดือน .......................... .. พ.ศ. ................. เป็นต้นไป  

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ และพิจารณาด าเนินการต่อไป 

ขอแสดงความนับถือ 

 

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

สมาชิก ฌ.ป.ค. 
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  2. ส าหรับเจ้าหน้าที่ 
 
ข้าพเจ้าซ่ึงได้รับมอบหมายให้ปฏิบัติงาน ฌ.ป.ค. ตรวจสอบแล้วขอรับรองว่า ........................................................... 
เป็นสมาชิก ฌ.ป.ค. ได้ยื่นหนังสือขอลาออกจากการเป็นสมาชิก ฌ.ป.ค. ถูกต้องเป็นไป ตามระเบียบกรมการปกครอง  
ว่าด้วย ฌ.ป.ค. พ.ศ. 2564 
 
 

(ลงชื่อ) ............................................................ เจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบ 
         (..........................................................) 
          ต าแหน่ง .......................................................... 

    วันที่ ........... เดือน .............................. พ.ศ. ................... 
 

............................................................................................................... ..................................................................... 
 
  3. ค าสั่ง 
 
 
  อนุญาต 
    ไมอ่นุญาต เพราะ ........................................................................................................................... 
     ...........................................................................................................................  

                                                                            
 

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

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

                      ต าแหน่ง .................................................................................... 
             วันที่ .................. เดือน ................................. พ.ศ. ................... 
 
 


