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1.  ขา้พเจา้...................................................................................ต าแหน่ง........................................................................................................... 
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3.  ขา้พเจา้เป็นผูมี้สิทธิและขอใชสิ้ทธิเน่ืองจาก 
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                       บุตรอยูใ่นความปกครองของขา้พเจา้โดยการส้ินสุดขอการสมรส 
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4.  ขา้พเจา้ไดจ้่ายเงินส าหรับการศึกษาบุตร  ดงัน้ี 
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                                                                                             (2)                  จ านวน..........................................บาท 
5.  ขา้พเจา้ขอรับเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการศึกษาบุตร 
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6.  ขา้พเจา้ขอรับรองว่า 
                   ขา้พเจา้มีสิทธิไดรั้บเงินช่วยเหลือตามพระราชกฤษฎีกาเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการศึกษาบุตร  และขอ้ความท่ีระบขุา้งตน้เป็นความจริง 
                    บุตรของขา้พเจา้อยูใ่นข่ายไดรั้บการช่วยเหลือตามพระราชกฤษฎีการเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการศึกษาบุตร 
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                    คู่สมรสของขา้พเจา้ไดรั้บการช่วยเหลือจากรัฐวิสาหกิจ หน่วยงานของทางราชการ  ราชการส่วนทอ้งถ่ิน  กรุงเทพมหานคร 
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                                                                                                        ลงช่ือ............................................................................ผูข้อรับเงินสวสัดิการ 
                                                                          (..............................................................................) 
                                                                                                        ต าแหน่ง................................................................................... 
                                                                                                       วนัท่ี...................เดือน.......................................พ.ศ. .................       
         
 

7.  ค ารับรอง 
      เสนอ     นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดัสมุทรปราการ 
                            ขา้พเจา้.......นายค ารณ    มัง่มี............ 

ต าแหน่ง.... สาธารณสุขอ าเภอเมืองสมุทรปราการ 
     ไดต้รวจใบเบิกเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการศึกษาฉบบัน้ีแลว้ ขอ 
     รับรองว่าผูเ้บิกมีสิทธิเบิกไดต้ามระเบียบตามจ านวนท่ีขอเบิก 
 

       (ลงช่ือ).................................................................................. 
                    (..............................................................................) 
 

 

8.  ค าอนุมติั 
 

อนุมติัให้เบิกจ่ายได ้

 
(ลงช่ือ).................................................................................. 
(...........................................................................................) 
ต าแหน่ง............................................................................... 
วนัท่ี................................................................................... 

 

9.  ใบรับเงิน 
 

                             ไดรั้บเงินสวสัดิการเก่ียวกบัการศึกษาของบุตร        จ านวน......................................................................................  บาท 

 

                             (..........................................................................................................................................................)   ไวถู้กตอ้งแลว้ 
 

                                                                     
                                                                       (ลงช่ือ).................................................................................. ผูรั้บเงิน 

                                                                                 (....................................................................................) 
                                               ต าแหน่ง................................................................................. 
 

 

                                                                        (ลงช่ือ).................................................... ผูจ้่ายเงิน 

                                                                                         (นางสาวนุชนารถ  องอาจ) 
                                                       นกัวิชาการสาธารณสุขปฏิบติัการ 
                                                                     วนัท่ี..................................................................................... 
 

(ลงช่ือต่อเม่ือไดรั้บเงินแลว้เท่านั้น) 
 


