
คู่มือส าหรับประชาชน: การขอลาออกของนักเรียนในโรงเรียนสังกัด สพฐ.  
หน่วยงานที่รับผิดชอบ: ส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน  
กระทรวง: ศึกษาธิการ  
 
ส่วนของการสร้างกระบวนงาน 
1.  ชื่อกระบวนงาน: การขอลาออกของนักเรียนในโรงเรียนสังกัด สพฐ.  
2. หน่วยงานที่รับผิดชอบ: กระทรวงศึกษาธิการ   

 : โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม 
3. ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยงานเดียว 
4. หมวดหมู่ของงานบริการ การอนุญาต / ออกใบอนุญาต / รับรอง 
5. กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต หรือท่ีเกี่ยวข้อง   

1) พระราชบัญญัติการศึกษาภาคบังคับ พ.ศ. 2545 
2) กฎกระทรวงก าหนดหลักเกณฑ์และวิธีการกระจายอ านาจการบริหารและการจัดการศึกษา พ.ศ. 2550 
3) ประกาศกระทรวงศึกษาธิการ เรื่อง การส่งเด็กเข้าเรียนในสถานศึกษา พ.ศ. 2546 

6. ระดับผลกระทบ  ☒ บริการที่มีความส าคัญด้านเศรษฐกิจ/สังคม ☐ บริการทั่วไป 
7. พื้นที่ให้บริการ ☐ ส่วนกลาง ☐ ส่วนภูมิภาค ☐ ท้องถิ่น ☒ สถาบันการศึกษา 

  ☐ ส่วนกลางที่ตั้งอยู่ในภูมิภาค (ตามกฎกระทรวง) ☐ ส่วนกลางที่ตั้งอยู่ในภูมิภาค (นอก
กฎกระทรวง)  ☐ ต่างประเทศ 

8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงที่ก าหนดระยะเวลา (ชื่อกฎหมาย/ข้อบังคับ)  
ระยะเวลาที่ก าหนดตามกฎหมาย / ข้อก าหนด ฯลฯ  หน่วยเวลา  

 

9. ข้อมูลสถิติ  
 จ านวนเฉลี่ยต่อเดือน  (ใส่เป็นตัวเลข)  0 
 จ านวนค าขอท่ีมากที่สุด (ใส่เป็นตัวเลข) 0 
 จ านวนค าขอท่ีน้อยที่สุด (ใส่เป็นตัวเลข) 0 
 
ส่วนของคู่มือประชาชน 
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน (เพื่อใช้ในระบบจัดการข้อมูลเท่านั้น) การขอลาออก  
11. *ช่องทางการให้บริการ  

1) ติดต่อด้วยตนเอง ณ หน่วยงาน 
สถานที่ให้บริการ โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม 2/3 หมู่ 5 ต าบลบ้านกล้วย อ าเภอเมือง จังหวัดสุโขทัย 64000
  
   



  ระยะเวลาเปิดให้บริการ ☐ เปิดให้บริการตลอด 24 ชั่วโมง 
 ☒ วันจันทร ์ ☒ วันอังคาร ☒ วันพุธ ☒ วันพฤหัสบดี ☒ วันศุกร์ 
 ☐ วันเสาร ์ ☐ วันอาทิตย์ 
 ☐ ไม่เว้นวันหยุดราชการ  
 ☐ มีพักเท่ียง 

  เวลาเปิดรับค าขอ เวลาเปิดรับค าขอ  08.30    
     เวลาปิดรับค าขอ  16.30 
  หมายเหตุ: ยกเว้นวันหยุดราชการ/โรงเรียนก าหนดเวลาเปิด-ปิดตามบริบทของโรงเรียน 
 
12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข ในการยื่นค าขอและพิจารณาอนุญาต  

การขอลาออกของนักเรียนสังกัด สพฐ. มีหลักเกณฑ์และเงื่อนไข ดังนี้  

           1. นักเรียนที่ลาออกต้องจบการศึกษาภาคบังคับหรืออายุย่างเข้าปีที่ 16   
           2. กรณยีังไม่จบการศึกษาภาคบังคับ และมีอายุต่ ากว่า 16 ปี ต้องเป็นการลาออกเพ่ือเปลี่ยนรูปแบบการศึกษา
เท่านั้น 
 3. ระยะเวลาการให้บริการรวมที่ก าหนดในคู่มือ เริ่มนับเมื่อได้ตรวจสอบเอกสารถูกต้อง ครบถ้วนแล้ว 
 
13. *ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่
ประเภท
ขั้นตอน 

รายละเอียดของ
ขั้นตอนการบริการ 

ระยะเวลา
ใหบ้ริการ 

หน่วย
เวลา  

(นาที ชั่วโมง 
วัน วนัท าการ 

เดือน ปี) 

ส่วนงาน / หน่วยงาน
ที่รับผิดชอบ  

(ในระบบมีช่องให้เลือกกระทรวง 
และช่องให้เลือก กรม/กลุ่มงาน) 

หมายเหตุ 

1 การตรวจสอบ
เอกสาร 

ตรวจสอบความถูก
ต้อง ครบถ้วนของค า
ร้องและเอกสาร
ประกอบค าร้อง 

1 ชั่วโมง โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม  

2 การตรวจสอบ
เอกสาร 

ตรวจสอบคุณสมบัติ
ของนักเรียนและจัดท า
เอกสารหลักฐาน
ประกอบการลาออก 
1. หลักฐานแสดงผล
การเรียน (ปพ.1)                                               
2. ใบรับรองเวลาเรียน 
และคะแนนเก็บ      

2 วัน โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม  



ที ่
ประเภท
ขั้นตอน 

รายละเอียดของ
ขั้นตอนการบริการ 

ระยะเวลา
ใหบ้ริการ 

หน่วย
เวลา  

(นาที ชั่วโมง 
วัน วนัท าการ 

เดือน ปี) 

ส่วนงาน / หน่วยงาน
ที่รับผิดชอบ  

(ในระบบมีช่องให้เลือกกระทรวง 
และช่องให้เลือก กรม/กลุ่มงาน) 

หมายเหตุ 

3.สมุดรายงานประจ า 
ตัวนักเรียน (ถ้ามี)                      
4.แบบบันทึกสุขภาพ     
(ถ้ามี) 

3 การพิจารณา
อนุญาต 

จัดท าหนังสือเสนอ
ผู้อ านวยการโรงเรียน
พิจารณาลงนาม 

1 ชั่วโมง โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม  

 
ระยะเวลาด าเนินการรวม 4 หน่วยเวลา  วัน 

 
14. งานบริการนี้ ผ่านการด าเนนิการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
☐ ผ่านการด าเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
(หากผ่านการลดขั้นตอนและระยะเวลามาแล้วให้เลือกทีช่่องนี้ด้วย) 

ระยะเวลารวมหลังลดขั้นตอน       หน่วยของเวลา  วัน 
 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยัน
ตัวตน 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

(ในระบบมีช่องให้เลือก
กระทรวง และช่องให้เลือก 

กรม/กลุ่มงาน) 

จ านวน
เอกสาร 
ฉบับ
จริง 

จ านวน
เอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  

(ฉบับ หรือ ชดุ) 
หมายเหตุ 

1 
บัตรประจ าตัวประชาชน กรมการปกครอง  

กระทรวงมหาดไทย 
 1 ฉบับ รับรองส าเนา

ถูกต้อง 
 
 
 
 
 



15.2) เอกสารอ่ืน ๆ ส าหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสารยื่น
เพิ่มเติม 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานท่ี
รับผิดชอบ 

(ในระบบมีช่องให้
เลือกกระทรวง และ
ช่องให้เลือก กรม/

กลุ่มงาน) 

จ านวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา หน่วยนับเอกสาร  หมายเหตุ 

1 ใบค าร้องขอลาออก  1  ฉบับ  
2 รูปถ่าย 1 ½  นิ้ว  2  ฉบับ  

 
16. ค่าธรรมเนียม 

รายละเอียดค่าธรรมเนียม  
ร้อยละ ☐ ใช้หน่วยค่าธรรมเนียมแบบร้อยละ (หากคิดค่าธรรมเนียมเป็นร้อยละให้เลือกที่ช่องนี้) 

ค่าธรรมเนียม (บาท/ร้อยละ)   
หมายเหตุ  

17. ช่องทางการร้องเรียน 
1) ร้องเรียนด้วยตนเอง / ไปรษณีย์ ที่โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม 2/3 หมู่ 5 ต าบลบ้านกล้วย อ าเภอเมือง จังหวัดสุโขทัย 

64000 
2) ร้องเรียนด้วยตนเอง / ไปรษณีย์ ที่ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 38  อ าเภอเมือง จังหวัดสุโขทัย 

64000 
3) สายด่วนกระทรวงศึกษาธิการ โทร 1579 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม 

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

 
เรื่อง .................................................................. 
เรียน  ผู้อ านวยการโรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม 
  ข้าพเจ้า (ชื่อผู้ยื่นค าร้อง)................................................................................................. ............................... 
ตั้งอยู่บ้านเลขที่ .................. หมู่........... ถนน..............................................ต าบล .............................. ............................... 
อ าเภอ.........................................................จังหวัด.................................................................ขอยื่นค าร้องต่อผู้อ านวยการ
โรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม  ความว่า 
  ข้าพเจ้า.........................................................................................เกี่ยวข้องเป็น.............................................  
ของ (นาย,นางสาว,เด็กชาย,เด็กหญิง)............................................................................................ ...................................... 
เป็นนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่  ................................... เลขประจ าตัวนักเรียน................................................................... 
มีความประสงค์...................................................................................................................................... .............................. 
 
  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 
        ขอแสดงความนับถือ 
 
       ลงชื่อ..................................................... 
       (............................................................) 
              ผู้ยื่นค าร้อง 
 
บันทึกการสอบสวนของเจ้าหน้าที่ 
........................................................................... ..................................................................................................................
............................................................................................................................. ................................................................ 
       ผู้บันทึก........................................................... 
          ................../..................../......................... 
 
 
 
 

ผู้เกี่ยวข้องรับทราบ 

1. ครูประจ าชั้น................................................ 

2. เจ้าหน้าทีก่ารเงิน......................................... 

3. ลูกเสือ , นศท. ........................................... 

4. ทะเบียน ..................................................... 

ค าสั่งผู้อ านวยการโรงเรียน 

………………………………………………………………………

…………………………………………………………….……..... 

ลงชื่อ.................................................... 

................../..................../.......................... 


