
 

  

  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

อนุมติั ไม่อนุมติั 

      
ใบเบิกค่าตอบแทนทนายความอาสาประจำสถานีตำรวจ 

ภาค ..................... จังหวัด ................................. 
เดือน ....................... พ.ศ. .................... 

 ข้าพเจ้า ............................................................................. ............................  ตำแหน่ง ทนายความอาสาตามระเบียบของ
คณะกรรมการช่วยเหลือประชาชนทางกฎหมาย เลขใบอนุญาตให้เป็นทนายความ .......................................... ขอเบิกเงินค่าตอบแทนตาม
แผนโครงการทนายความอาสาประจำสถานีตำรวจ  โดยข้าพเจ้าได้ปฏิบัติงานประจำสถานีตำรวจดังนี ้
 

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

สถานที่ปฏิบัติงาน 
 

สถานีตำรวจภูธร ................................................. 

ค่าตอบแทน 
1,000 บาท เวลา     08.30       น.ถึง      16.30      น. 

เร่ืองที่ 1. เร่ืองที ่6. 

เร่ืองที่ 2. เร่ืองที่ 7. 

เร่ืองที่ 3. เร่ืองที่ 8. 

เร่ืองที่ 4. เร่ืองที่ 9. 

เร่ืองที่ 5. เร่ืองที่ 10. 

ข้อกำหนด : 1. ) รับรองการปฏิบตัิหน้าทีข่องทนายความอาสา 

                         ประจำสถานตีำรวจ 

 

ลงช่ือ ................................................................ 

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

พนักงานสอบสวน 

 

 

 

ลงช่ือ ...................................................... ผู้ขอเบิก 

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

ทนายความอาสาผู้ปฏิบตัิงาน 

ตรวจสอบเอกสารแล้วเห็นควรอนุมัต ิ

 

ลงช่ือ ................................................................ 

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

ประธาน/รองประธาน/ผู้แทนจังหวัด ....................................... ) 

วันท่ี ......... เดือน .............................. พ.ศ. ...................... 

 

 

ลงช่ือ ................................................................ 

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

กรรมการบริหารสภาทนายความภาค ............ 

วันท่ี ......... เดือน .............................. พ.ศ. ...................... 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสาร 

 
จำนวน 1,000.00 บาท (-หนึง่พันบาทถ้วน-) 

 
ลงช่ือ ................................................................ 

( นางสาวพรรษมนต์ โรจน์เรืองวุฒิ ) 
หัวหน้าฝ่ายโครงการทนายความอาสาประจำสถานีตำรวจ 

 
 

           ทอสต. 3 


