
สัญญาเงินยืมเลขท่ี ____________________________ ช่ือผู้ยืม ________________________________________ 

                              ใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปปฏิบัติงาน 
วันท่ี ________ เดือน _____________ พ.ศ. ________ 

เรื่อง ขออนุมัติเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปปฏิบัติงาน 

เรียน   ________________________________________________ 

 ตามคำสั่ง/บันทึกท่ี ________________________________________________ ลงวันท่ี ___________________________________ ได้อนุมัติให้ 

ข้าพเจ้า __________________________________________ ตำแหน่ง ___________________________ สังกัด ______________________________________________ 

พร้อมด้วย ___________________________________________________ เดินทางไปปฏิบตัิงานที ่_______________________________________________________ 

โดยออกเดินทางจาก        บ้านพัก         สำนักงาน         ประเทศไทย ตั้งแต่วันท่ี _______ เดือน ________________ พ.ศ. ________ เวลา ________ น. 

และกลับถึง         บ้านพัก         สำนักงาน         ประเทศไทย  วนัท่ี ___________ เดือน ____________________ พ.ศ. _________ เวลา ___________ น. 

รวมเวลาไปปฏิบัติงานครั้งนี ้_____________ วัน _____________ ช่ัวโมง 

 ข้าพเจ้าขอเบิกค่าใช้จ่ายในการเดนิทางไปปฏิบัติงานสำหรับ         ข้าพเจ้า         คณะเดินทาง  ดังนี ้

ค่าเบี้ยเลี้ยงเดินทางประเภท ____________________ จำนวน __________ วัน                                             รวม ____________________ บาท 

ค่าเช่าท่ีพักประเภท ____________________________ จำนวน __________ วัน                รวม ____________________ บาท 

ค่าพาหนะ                                 บาท       ค่าใช้จ่ายอื่น                            บาท              รวม ____________________ บาท 

                        รวม ____________________ บาท 

(ตัวอักษร) _____________________________________________________________________  

 ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายการที่กลา่วมาข้างต้นเป็นความจริง รวมทั้งจำนวนเงินท่ีขอเบิกถูกต้องตามกฎหมายทุกประการ  
 

                            ลงช่ือ ___________________________________ ผู้ขอรับเงิน 

 

         เรียน  _________________________________________________               อนุมัติให้จ่ายได้ 

                ได้ตรวจสอบหลักฐานการเบิกจ่ายเงินท่ีแนบมาพร้อมนี ้

         ถูกต้องแล้ว เห็นสมควรอนุมัติให้เบิกจ่ายได้   

         จากเงิน __________________________ ปี _____________ 
         จำนวนเงิน _______________________________บาท 
 

         ลงช่ือ ___________________________________        ลงช่ือ ____________________________________ 

          ( _________________________________________ )          ( ________________________________________ ) 

         ตำแหน่ง _________________________________         ตำแหน่ง _________________________________ 

              วันท่ี _______________________________                         วันท่ี _______________________________ 

 

ได้รับเงินจำนวน _______________________________ บาท ไว้เป็นการถูกต้องแล้ว 
 

       ลงช่ือ _____________________________________ ผู้รับเงิน              ลงช่ือ ____________________________________ ผู้จ่ายเงิน 

            ( ________________________________________ )                              ( _______________________________________ ) 

                     วันท่ี ______________________________                                            วันท่ี ___________________________     

หมายเหตุ ............................................................................................................................................................................................................... 
25690224 

ส่วนที่ ๑ 



หลักฐานการจ่ายเงินค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปปฏิบัติงาน 
 

ชื่อส่วนงาน…….…คณะอุตสาหกรรมเกษตร….…มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์……..…จังหวัด…..สงขลา…..… 

ประกอบใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางของ………………………………………………………………ลงวันที…่………….เดือน……………………..พ.ศ…………….. 

ลำดับ  
ชื่อ-สกลุ 

 
ตำแหน่ง 

ค่าใช้จ่าย  
รวม 

ลายมือชื่อ วัน เดือน ป ี  
หมายเหตุ ที ่ ค่าเบ้ียเลี้ยง ค่าเช่าท่ีพัก ค่าพาหนะ ค่าใช้จ่ายอื่น ผู้รับเงิน ที่รับเงิน 

           

           

           

           

           

           

           

           

           

รวมเป็นเงิน      ตามสญัญาเงินยืมเลขท่ี………..…วนัท่ี……………...… 

 

จำนวนเงินทั้งสิ้น  (ตัวอักษร)……………………………………………………………………………………………         
 

                                                      ลงชื่อ……………….…………….………..………ผู้จ่ายเงิน 
                       (………….………………………………..…………..) 

                              ตำแหน่ง……………….…..…………………………………. 
                                                                  

คำชี้แจง  1.  กรณีเดินทางคนเดียวให้แนบเฉพาะส่วนที่ 1 และกรณีเดินทางเป็นหมู่คณะให้แนบส่วนที่ 2 ประกอบด้วย หากระยะเวลาเดินทาง                                
      เริ่มต้นหรือสิ้นสุดแตกต่างกันให้ระบุระยะเวลาเริ่มต้นและสิ้นสุดในช่องหมายเหตุ 

2.  ค่าเบี้ยเลี้ยงและค่าเช่าที่พักให้ระบุอัตราวันและจำนวนวันที่ขอเบิกของแต่ละบุคคลในช่องหมายเหตุ 
๓.  ให้ผู้มีสิทธิแต่ละคนเป็นผู้ลงลายมือชื่อผู้รับเงินและวันเดือนปีที่ได้รับเงิน กรณีเป็นการรับจากเงินยืม  ให้ระบุวันที่ท่ีได้รับจากเงินยืม 

            ๔.  ผู้จ่ายเงิน หมายถึง  ผู้ที่ขอยืมเงินจากทางราชการ และจ่ายเงินยืมนั้นให้แก่ผู้เดินทางแต่ละคน เป็นผู้ลงลายมือชื่อผู้จ่ายเงิน 

สว่นที่  ๒ 

25690224 



 
ใบรับรองแทนใบเสร็จรับเงิน 

ส่วนงาน คณะอุตสาหกรรมเกษตร  มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์   

วัน/เดือน/ปี รายละเอียดรายจ่าย จำนวนเงิน หมายเหตุ 

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

 
 
 

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

 
 
 

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

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

 
 

 

 
ค่า.......................................................................... 
จาก........................................................................ 
ถึง……………………………………..………………………….. 
…………………………………………………..………………... 

 
ค่า.......................................................................... 
จาก........................................................................ 
ถึง……………………………………..………………………….. 
…………………………………………………..………………... 

 
ค่า.......................................................................... 
จาก........................................................................ 
ถึง……………………………………..………………………….. 
…………………………………………………..………………... 
 

    ค่า.......................................................................... 
จาก........................................................................ 
ถึง……………………………………..………………………….. 
…………………………………………………..………………... 
 

 
................... 

 
 
 
 

................... 
 
 
 
 

................... 
 
 
 
 

................... 
 

 

 
 

รวมเป็นเงินทั้งสิ้น  
 

 (บาท) 
 

รวมทั้งสิ้น (ตัวอักษร) .............................................................................................. 
 

      ข้าพเจ้า………………………………………………………….………..…….ตำแหน่ง…...………………………..…….……….. 

คณะอุตสาหกรรมเกษตร  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ขอรับรองว่า รายจ่ายข้างต้นนี้ ไม่อาจเรียกใบเสร็จรับเงิน 

จากผู้รับเงินได้  และข้าพเจ้าได้จ่ายค่าใช้จ่ายตามรายละเอียดข้างต้นเพ่ือประโยชน์ของมหาวิทยาลัยจริง 

 
        (ลงชื่อ)………………….…………………….ผู้จ่ายเงิน 
           (……………….…….….…………….………….) 
                วันที่………………..…….…………………………. 25690224 
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