
 

 

 
 

คำขอรับเงินสงเคราะห์การฌาปนกิจสงเคราะห์ สภาทนายความ 
                       เขียนที่......................................................
             วันที่................ เดือน.......................... พ.ศ. ................... 

เรียน  คณะกรรมการดำเนินกิจการของการฌาปนกิจสงเคราะห์ สภาทนายความ 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว/อื่น ๆ ระบุ .........................................................................................
บัตรประจำตัวประชาชนเลขท่ี....................................................ที่อยู่สามารถติดต่อได้เลขที่..................หมู่ที่............ 
หมู่บ้าน........................................... ตรอก/ซอย............................................ ถนน..................................................... 
ตำบล/แขวง.................................... อำเภอ/เขต........................................... จังหวัด.................................................
รหัสไปรษณีย์.................................. โทรศัพท.์............................................... เกี่ยวขอ้งเป็น.......................................
เป็นผู้มีสิทธิ์รับเงินสงเคราะห์ของ นาย/นาง/นางสาว/อื่น ๆ ระบุ...............................................................................
สมาชิกเลขท่ี................................... ถึงแก่กรรมเมื่อวันที่................. เดือน..................................... พ.ศ. ...................
ข้าพเจ้าได้ยืน่หลักฐานพร้อมคำขอฯ ดังนี้ 

      สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนผู้รับเงิน 

สำเนาทะเบียนบา้นผู้รับเงิน 

สำเนาทะเบียนการตาย (ใบมรณะบัตร) 

ใบรับรองแพทย์ (การตาย) 

สำเนาทะเบียนบา้นของสมาชิกที่ถึงแก่กรรม 

ใบเสร็จรับเงินคร้ังสุดทา้ย 

หนังสือสำคัญแสดงการเป็นสมาชิก 

สำเนาหน้าสมดุบัญชีธนาคาร 

 จึงเรียนมาเพื่อขอรับเงินสงเคราะห์ตามข้อบังคบัฯ 

ขอแสดงความนับถือ 
 

                ลงชื่อ...................................................................ผู้ยื่นคำขอฯ 
      (..........................................................) 
 
***ในการนี้ ข้าพเจ้าขอรับรองวา่รายละเอียดดังกลา่วขา้งต้นถูกต้องเป็นความจริงทุกประการ และข้าพเจ้าขอใหค้วามยินยอมแก่สภาทนายความ
ในการเก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลทีใ่ห้ไว้แก่สภาทนายความเทา่ที่จำเป็นเพื่อวัตถุประสงค์ในการจัดเกบ็ฐานข้อมูลสมาชิกสภาทนายความ รวมทั้ง
ข้าพเจ้ายินยอมให้สภาทนายความใชห้รือเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลในกิจการตามวตัถุประสงค์และอำนาจหน้าที่ของสภาทนายความ*** 

สำหรับเจ้าหน้าที่การฌาปนกิจสงเคราะห์ 
รับท่ี สฌก.................…………..….…...……... 
วันที่…………………….…..….เวลา……..……..น. 
(ลงชื่อ)…..……..…………………….………..ผู้รับ 
 

มติท่ีประชุมคร้ังท่ี......./................ 
เมื่อวันที่...................................... 


