
แบบลงทะเบียนเพื่อสวัสดิการแห่งรัฐ             
            

         ท าที่................................................................................ 
 

วันเดือนปีที่ลงทะเบียน .........../......................../...............เลขประจ าตัวประชาชน ........................................................................ 
ค าน าหน้าชื่อ ....................ชื่อ..............................................ชื่อสกุล..........................................วันเดือนปีเกิด.........../......................../............... 

ที่อยู่ที่สามารถติดต่อได้ :   ตามทะเบียนบ้าน  แตกต่างจากทะเบียนบ้าน (โปรดระบุ) 

เลขที่...................หมู่บ้าน/อาคาร........................................ชั้นที่..............หมู่ที่................ตรอก/ซอย...................................แยก..................ถนน................................................. 
ต าบล/แขวง...........................................อ าเภอ/เขต...................................................จังหวัด......................................................................รหัสไปรษณีย์ ………...............………… 

ช่องทางทีต่้องการใหต้ิดต่อ :  โทรศัพท์บา้น …………….………… โทรศัพท์ทีท่ างาน............................. โทรศัพท์มือถือ.................................. อีเมล์…………............………… 

สถานภาพการสมรส :  โสด  สมรส  หม้าย  บุตรที่อายุไม่เกิน 18 ปีบริบูรณ์จ านวน...............คน ในจ านวนนี้อยู่ระหว่างศึกษาจ านวน...............คน 

สภาพความเป็นอยู่ :   มีที่อยู่อาศัยเป็นของตนเอง   อาศัยอยู่กับครอบครวัหรือผู้อื่นโดยไม่มีค่าใช้จ่าย 

   เช่าบ้าน/ที่อยู่อาศัย............................................บาท/เดือน    อยู่ในสถานสงเคราะห์ของรัฐ    ไม่มีบ้าน/ที่อยู่อาศัย 

สถานภาพในครอบครัว :  เป็นหัวหน้าครอบครัวมีสมาชิกครอบครัวไม่รวมตนเองจ านวน........ คน  เป็นสมาชิกในครอบครัวมีสมาชิกในครอบครัวไม่รวมตนเองจ านวน....... คน 

รายได้ทัง้สิ้นในปี2558* :  ไม่มีรายได้    1 - 10,000 บาท    10,001 - 20,000 บาท    20,001 - 30,000 บาท    30,001 - 40,000 บาท  
 40,001 - 50,000 บาท   50,001 - 60,000 บาท   60,001 - 70,000 บาท   70,001 - 80,000 บาท   80,001 - 90,000 บาท   90,001 - 100,000 บาท  

*“รายได้” หมายถึง รายได้ของบุคคลผู้กรอกแบบฟอร์มนี้เท่านั้น ในกรณีของครัวเรือนที่ประกอบอาชีพร่วมกันทั้งครัวเรือน (เช่น ท าการเกษตรร่วมกัน) และไม่สามารถแยกรายได้ออกมาเป็นรายบุคคลได้ 
 ให้ถือว่า รายได้ของครัวเรือนเป็นรายได้ของหัวหน้าครอบครัวแต่เพียงคนเดียว 

อาชีพ/การท างาน :  ว่างงาน    เจ้าของธุรกิจ    รับจา้งทั่วไป    ลูกจา้งท างานในบ้าน    แม่บ้าน/พ่อบ้าน    เรียนหนังสือ   
                           พนักงาน/ลูกจ้างเอกชน    ข้าราชการบ านาญ    ข้าราชการ พนกังานของรัฐ เจ้าหน้าที่ของรัฐ  

                        เกษตรกรผู้ปลูกพืช (โปรดระบุประเภทของพืช)   ข้าว   ยางพารา   มันส าปะหลัง   ปาล์มน้ ามัน   อ้อย   พืชอื่น ๆ 
                        เกษตรกรผู้เล้ียงสัตว์    เกษตรกรท าประมง    อื่น ๆ 

     ทรัพยส์ินที่ตนเองเป็นเจา้ของ:   1. ที่ดินและสิ่งปลูกสรา้ง :   มี     ไม่มี          2. รถยนต/์จักรยานยนต ์:   ม ี    ไม่มี 3. ทรัพย์สินทางการเงิน :  

ประเภทของ 
ทรัพย์สินทางการเงิน 

มูลค่า ณ วันที่ลงทะเบียน (บาท) 

1 - 30,000 
30,001 - 
100,000 

100,001 - 
500,000 

500,001 - 
1,000,000 

1,000,001 -
3,000,000 

มากกว่า 
3,000,000 

1) เงินฝากธนาคาร/สลากออมสิน/สลาก ธกส.       
2) พันธบัตร/ตราสารหนี้       
3) หุ้นสามัญ/หุ้นบุริมสิทธิ/์หน่วยลงทุนในกองทุน       
4) อื่นๆ        

หนี้สิน : ณ วันที่ลงทะเบยีน    เงินกู้นอกระบบจ านวน ...................................................บาท ใช้ที่ดินเป็นหลักทรัพยค้์ าประกัน/ขายฝาก หรือไม่ :   ใช ่   ไม่ใช ่
 เงินกู้ในระบบ  หนี้บัตรเครดิตจ านวน..........................บาท  หนี้เพื่อการศึกษาจ านวน............................บาท  หนี้เพื่อการเกษตร/ประกอบธุรกิจจ านวน......................บาท 
 หนี้เพื่อการอุปโภค/บริโภคอื่นจ านวน.................................................................บาท    หนี้เพื่อซ้ือบ้านและหรือทีด่ินจ านวน.....................................................บาท 
หมายเหตุ :เงินกู้ในระบบ หมายถึง เงินกู้จากสถาบันการเงิน หรือสถาบันการเงินในระบบชุมชน หรือสหกรณ์ออมทรัพย์ หรือผู้ประกอบธุรกิจที่มิใช่สถาบันการเงินซึ่งอยู่ภายใต้การก ากับดูแลของธนาคารแห่งประเทศไทย 

ระบบสวัสดิการด้านสุขภาพที่ได้รับในปัจจุบัน :   กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาต(ิบัตรทอง)      กองทุนประกันสังคม 
การรับรอง :  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลข้างต้นถูกต้องตรงตามความเป็นจริงทุกประการ หากข้อมูลข้างต้นไม่ถูกต้องตรงความเป็นจริง ข้าพเจ้าตกลงยินยอมให้ระงับสวัสดิการและประโยชน์
อื่น ๆ รวมทั้งคืนเงินที่ได้รับพร้อมดอกเบ้ียและตัดสิทธิของข้าพเจ้าในการรับสวัสดิการในอนาคต และข้าพเจ้าตกลงยินยอมให้สถาบันการเงิน ผู้ให้บริการทางการเงินที่มิใช่สถาบันการเงิน และ
กรมสรรพากรเปิดเผยหรือให้ข้อมลูของข้าพเจ้าแกห่น่วยงานของรัฐที่เกีย่วข้องเพื่อประโยชน์ในการพิจารณาจัดสรรสวัสดิการและเพื่อประโยชน์ในการด าเนินการตามกฎหมายของรัฐ โดยให้ถือว่า
คู่ฉบับและบรรดาส าเนา ภาพถ่าย ข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ หรือโทรสารที่ท าขึ้นจากหนังสือให้ความยินยอมฉบับนี้ เป็นหลักฐานในการให้ความยินยอมของข้าพเจ้า เช่นเดียวกัน 

               ข้าพเจ้าจึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นส าคัญ  
      ผู้ให้ความยินยอม 
                                      (.............................................................)  

✄.............................................................................................................................................................................................................................................................. 
 
 
ส าหรับผู้ลงทะเบียน      ชื่อ - นามสกลุ..............................................เลขประจ าตัวประชาชน ..............................................วันเดือนปีที่ลงทะเบียน .........../............/...........  

                                             
 

 ลงชื่อพนักงาน………………………………………………..……….… 
                                                                                                                                                     (                                          )  

 

*กรุณาเก็บหลักฐานน้ีไว้เป็นหลักฐานเพื่อยืนยันการลงทะเบยีน* 

ส่วนท่ี 2 

ส่วนท่ี 1 


