
แบบฟอรมคำรองขอกูยืมรายบุคคล 
 

คำรองขอกูยืมเงินกองทุนสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 
ประเภท การกูยืมของคนพิการหรือผูดูแลคนพิการเปนรายบุคคล 

 

เลขที่คำรอง..................................................    เขียนที่.................................................... 

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

เรื่อง    ขอกูยืมเงนิกองทุนสงเสรมิและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 

เรียน    ประธานคณะอนุกรรมการบรหิารกองทุนสงเสริมและพฒันาคุณภาพชีวิตคนพิการ 

  ดวยขาพเจานาย/นาง/นางสาว..................................................................... อายุ................ป 

 สัญชาติไทย มีบัตรประจำตัวประชาชนเลขที่...........................................................ออกโดย............................... 

วันเดือนปเกิด...........................................วันออกบัตร.....................................บัตรหมดอายุ................................ 

ท่ีอยูปจจุบันเลขท่ี................................หมูที่.....................ซอย/ถนน.................................................................... 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................โทรศัพท............................................................................... 

สถานที่ใกลเคียง..................................................................................................................................................... 

เปนคนพิการประเภท............................................................................................................................................. 

หรือเปนผูดูแลคนพกิาร......................................................................................................................................... 

1. ประวัติผูกู ท่ีอยูปจจุบัน อาศัยมาแลวเปนเวลา นอยกวา 6 เดือน  นอยกวา 1 ป นอยกวา 3 ป 

 นอยกวา 5 ป  มากกวา 5 ป  

ท่ีอยูตามทะเบยีนบานเลขท่ี................................หมูที่.....................ซอย/ถนน.................................................... 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................ โทรศัพท.............................................................................. 

สถานที่ใกลเคียง..................................................................................................................................................... 

หรือเปนผูดูแลคนพกิารซึง่อุปการะคนพกิารช่ือนาย/นาง/นางสาว/ด.ช./ด.ญ. ..................................................... 

ประเภทความพิการ......................................เลขประจำตัวประชาชนเลขที่........................................................... 

วันเดือนปเกิด...........................................วันออกบัตร.....................................บัตรหมดอายุ................................ 

ซึ่งเปน  เปนผูเยาว  คนเสมือนไรความสามารถ  คนไรความสามารถ  ไมสามารถประกอบกจิวัตร
ประจำวันได   พิการประเภท 4,5,6 และ7 

ซึ่งอยูบานเลขที่.........................................หมูที่.............................ซอย/ถนน........................................................ 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................โทรศัพท.............................................................................. 

ความสัมพันธของผูกูกับคนพิการโดยเปน(กรณีผูดูแลกู).................................................................................... 
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สถานะภาพผูกู  โสด  อยูดวยกันไมไดจดทะเบียนสมรส ช่ือ...................................................................... 

 สมรส โดยมีคูสมรสช่ือ...................................................................... หมาย  หยาราง  แยกกันอยู 

มีผูค้ำประกันชื่อนาย/นาง/นางสาว...........................................................................................อายุ.................ป 

เลขบัตรประจำตัวประชาชนเลขที่.............................................................................ออกโดย............................... 

วันเดือนปเกิด...........................................วันออกบัตร.....................................บัตรหมดอายุ................................ 

สถานะภาพผูคำ้ประกัน  โสด  อยูดวยกันไมไดจดทะเบียนสมรส ช่ือ....................................................... 

 สมรส โดยมีคูสมรสช่ือ...................................................................... หมาย  หยาราง  แยกกันอยู 

ท่ีอยูปจจุบันเลขท่ี................................หมูที่.....................ซอย/ถนน.................................................................... 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................ โทรศัพท............................................................................. 

ท่ีอยูตามทะเบยีนบานเลขท่ี................................หมูที่.....................ซอย/ถนน.................................................... 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................ โทรศัพท..............................................................................
สถานที่ใกลเคียง..................................................................................................................................................... 

สถานท่ีทำงาน............................................................เลขที่...........................ถนน.......................หมูที่................. 

ถนน..............................................แขวง/ตำบล....................................อำเภอ/เขต............................................... 

จังหวัด...............................รหสัไปรษณีย..............................................ตำแหนง................................................... 

รายไดตอเดือน...............................................................บาท อายุการทำงาน.....................................................ป 

ความสัมพันธของผูกูและผูค้ำประกันโดยเปน  ผูสบืสันดาน  ผูบุพการี  ญาติพี่นอง  บุคคลอื่น 

 องคกรคนพกิาร 

บุคคลท่ีสามารถติดตอได ชื่อ....................................................................................อายุ..................................ป 

บานเลขที่..........................................หมูที.่....................ซอย/ถนน........................................................................ 

ตำบล/แขวง.........................................................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................โทรศัพท.............................................................................. 

ความสัมพันธกับผูกู................................................................................................................................................ 

กรณีผูคำ้ประกันเปนองคกรคนพิการท่ีเปนนิติบุคคล ช่ือ.................................................................................... 

เลขทะเบยีนนิติบุคคล.......................................................โดย....................................................ผูมอีำนาจลงนาม 

ต้ังอยูที่บานเลขที่................................หมูที่...........................ซอย/ถนน................................................................ 

แขวง/ตำบล.............................................อำเภอ/เขต.................................................จงัหวัด............................... 

รหสัไปรษณีย............................................................ โทรศัพท............................................................................. 
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2. ภาระคาใชจายตอเดือนของครอบครัวท้ังหมด จำนวน..........................................................................บาท 

ผูกูมีหนาท่ีรับภาระคาใชจายในครอบครัวจำนวน..................................................บาท/เดือน 

 ทั้งหมด  รบัภาระไมเกินรอยละ 30  รบัภาระไมเกินรอยละ 50  รบัภาระไมเกินรอยละ 75 

3. ทักษะอาชีพท่ีขอกู 

 มีทักษะหรือมหีนังสือรบัรองการฝกอาชีพ  ไมมีทักษะ 

4. ประวัติการกูยมืเงินกองทุนฯ 

 เคยกูยืมเงินกองทุนฯ   ไมเคยกูยืมเงินจากกองทุนฯ   เคยคางชำระต้ังแต 3-12 งวด 

 เคยคางชำระเกิน 12 งวด และแกไขมาแลวไมนอยกวา 1 ป 

5. ภาระหนี้สินท่ีมขีองผูขอกู 

 ไมมี   มีภาระหน้ีสินและมีเอกสารมาแสดง  มีภาระหน้ีสิน ไมมีหลักฐานมาแสดง 

      แหลงเงินกู............................................................................. จำนวน.......................................................... 

6. ปจจุบันผูกูมรีายไดตอเดือน................................................บาท โดยมีรายไดจากอาชีพดังน้ี 

 6.1.  อาชีพประจำ.............................................................อาชีพอสิระ........................................ 

 6.2.  มีรายไดตอเดือนไมเกิน 10,000 บาท  มรีายไดตอเดือนไมเกิน 15,000 บาท 

         มีรายไดตอเดือนไมเกิน 20,000 บาท  มรีายไดตอเดือนเกิน 20,000 บาท 

7. ผลท่ีคาดวาจะไดรับตอเดือนเพ่ิมจากรายไดตอเดือนในปจจุบัน จำนวน...............................................บาท 

 เพิ่มข้ึนไมเกิน 5,000 บาท   เพิม่ข้ึนไมเกิน 10,000 บาท   เพิ่มข้ึนไมเกิน 15,000 บาท 

 เพิ่มข้ึนไมเกิน 20,000 บาท   เพิม่ข้ึนเกิน 20,000 บาท 

8. ความนาเชื่อถือของผูค้ำประกันซึ่งมีอาชีพ 

 8.1.  อาชีพประจำ  อาชีพอสิระ  องคกรคนพกิารที่เปนนิติบุคคล 

 8.2.  มีหลักฐานรายไดผูค้ำ ต้ังแต 25,000 บาท ข้ึนไป 

         มีหลักฐานรายไดผูค้ำ ต้ังแต 20,000 บาท – 24,999 บาท 

                  มีหลักฐานรายไดผูค้ำ ต้ังแต 15,000 บาท – 19,999 บาท 

                  มีหลักฐานรายไดผูค้ำ ต้ังแต 10,000 บาท – 14,999 บาท 

                  มีหลักฐานรายไดผูค้ำ นอยกวา 10,000 บาท  

9. การมีท่ีอยูอาศัยของผูค้ำประกัน 

 เปนเจาของบานในจงัหวัดที่ย่ืนกู   เชาผูอื่นหรืออาศัยผูอื่นอยู  มีภูมลิำเนาอยูนอกจงัหวัดที่ย่ืนกู 
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10. ภาระหนีส้ินของผูคำ้ประกัน 

 ไมม ี   มีภาระหน้ีสิน    แหลงเงินกู.................................................จำนวน.............................................. 

      คงเหลอื................................................. 

11. ประวัติการคำ้ประกันใหผูกูยืมเงินจากกองทุน 

 เคยค้ำประกันและอยูระหวางชำระ   เคยค้ำประกันแตชำระหมดแลว  ไมเคย 

  ขาพเจาประสงคจะขอกูยืมเงินกองทุนสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 

 เปนจำนวนเงิน………………………… บาท (...................................................................) เพือ่นำไปประกอบอาชีพ 

 คาขาย............................................................................................................................................................ 

 เกษตรกร....................................................................................................................................................... 

 งานชางและบรกิาร…………..………………………………………………………………………….…………………………………. 

 อื่นๆ................................................................................................................................................................ 

  ขาพเจาจะขอผอนชำระเงินกู เดือนละ ........................บาท มีกำหนด..............เดือน 

นับต้ังแตวันที่ไดทำสัญญาน้ีเปนตนไป  ในการน้ีขาพเจาไดแนบสมุดบัญชีเงินฝากออมทรัพยของ
ธนาคาร……………………………………………….ช่ือบัญชี.................................................สาขา..................................... 

เลขทีบ่ัญชี....................................................ของขาพเจามาพรอมน้ี เพื่อสะดวกในการรับเงินทีกู่ยืมจากกองทุนฯ 

และใหถือวาขาพเจาไดรบัเงินกูตามจำนวนทีเ่งินกองทนุโอนเขาบัญชีธนาคารของขาพเจาตามที่ไดแนบมาพรอมน้ี 

และรับรองวาเมื่อไดรับเงินที่อนุมัติใหกูยืมไปแลวจะนำไปใชจายตามวัตถุประสงคที่ไดย่ืนคำรองขอกูยืมและจะปฏิบัติ 

ตามระเบยีบการกูยืมเงินและสญัญากูยืมเงินกองทุนสงเสรมิและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพกิารทกุประการโดยยินยอม 

ใหเจาหนาทีผู่รบัผิดชอบในการดำเนินการตามระเบียบทีเ่กี่ยวของกับการกูเงินกองทุนสงเสรมิและพฒันาคุณภาพ 

ชีวิตคนพิการเปดเผยขอมลูสวนบุคคลของขาพเจาไดตามความจำเปน ทัง้น้ีเพือ่ประโยชนของกองทนุสงเสรมิและ 

พัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ ทัง้น้ีขาพเจาไดแนบเอกสารประกอบคำรองขอกูยืมมาพรอมน้ี เพือ่ประกอบการ 

พิจารณาคำรองของกูยืมเงินของขาพเจา 

เอกสารประกอบคำรองขอกูยืม 

๑.  สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  ทะเบียนบาน  สำเนาบตัรประจำตัวคนพิการ และสูติบัตร(กรณีเด็ก)     
     (รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
2.  สำเนาทะเบียนสมรส  ใบหยาและใบมรณะบัตร (ถามี) (รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 

3.  แผนผังทีอ่ยูอาศัย  แผนผังสถานที่ประกอบอาชีพ   

4.  สำเนาหนังสือสัญญาเชาบาน (ในกรณีที่ผูกูเชาบานอยู) หรือเอกสารรับรองการมีถ่ินที่อยูถาวรในทองที่ที่ย่ืน 

     คำขอกู(รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
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5. ประมาณการคาใชจายในการประกอบอาชีพที่ขอกู 

6. หลกัฐานแสดงการประกอบอาชีพ เชน 

    กรณีเลี้ยงสัตว ไดแก ทะเบียนเกษตรกร ใบอนุญาตในการเลี้ยงสัตว และหนังสือแสดงการเปนกรรมสิทธ์ิ 
    ของสถานทีป่ระกอบอาชีพ  
    กรณีคาขาย  ไดแก สำเนาทะเบียนการคา สำเนาชำระภาษีการคา และหนังสือแสดงการเปนกรรมสิทธ์ิ 
    ของสถานทีป่ระกอบอาชีพ (รบัรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
    กรณเีกษตรกร  ไดแก ทะเบียนเกษตรกร และหนังสือแสดงการเปนกรรมสิทธ์ิของสถานทีป่ระกอบอาชีพ  
บุคคลคำ้ประกัน 
7. สำเนาทะเบียบบาน จำนวน 1 ฉบับ(รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
8. สำเนาบัตรประชาชน จำนวน 1 ฉบับ(รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
9. สำเนาทะเบยีนสมรส  ใบหยา หรือใบมรณะบัตร(ถามี) (รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
10. หนังสือยินยอมคูสมรส พรอมสำเนาทะเบียนบานและบตัรประชาชนของคูสมรส (รับรองสำเนาและลง 
      ลายเซ็นมาดวย) 
11. เอกสารแสดงถึงรายได   
    11.1 กรณีทำงานประจำ ดังน้ี 
 11.1.1 หนังสือรับรองเงินเดือนที่ตนสังกัดของผูค้ำประกันฉบับจรงิ 
 11.1.2 สำเนาสลปิเงินเดือน(รบัรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
    11.2 กรณีเปนเจาของกิจการธุรกิจสวนตัว ดังน้ี 
 11.2.1 สำเนาทะเบียนการคา(รบัรองสำเนาและลงลายเซน็มาดวย) 
 11.2.2 สำเนาการชำระภาษีเงินไดบุคคลธรรมดา/ภาษีการคา(รับรองสำเนาและลงลายเซ็นมาดวย) 
 11.2.3 หนังสือแสดงรายการการเดินบัญชีธนาคาร ยอนหลัง 6 เดือนถึงปจจุบัน 
12. หนังสือแสดงกรรมสิทธ์ิที่อยูอาศัยของผูค้ำประกัน(โฉนดที่ดิน)    

13. กรณีเปนองคกรคนพิการที่เปนนิติบุคคล  

   13.1  บัญชีงบดุลประจำป 

   13.2  รายการเคลื่อนไหวของบัญชีธนาคาร(สเตทเมนทธนาคาร  ยอนหลัง  1 ป  

14 .ใบรับรองแพทยของคนพกิารจากโรงพยาบาลของรัฐ โดยแพทยลงความเห็นวา คนพิการไมสามารถ 

      ประกอบกจิวัตรประจำวันไดดวยตนเอง(ในกรณีคนพกิารที่มีอายุ 20 ปข้ึนไป) 

15. รูปถายเต็มตัว ขนาด 4x6 น้ิว ของคนพิการ   

16. รูปถายเต็มตัวของคนพกิาร  ขนาด 4x6 น้ิว และภาพถายคูคนพิการและผูดูแลอยางละ 1 รปู 

      (ในกรณีเปนผูดูแลคนพกิาร) 

17. หลักฐานการศึกษา ประกาศนียบัตร หรอื วุฒิที่ผานการฝกอาชีพ (ถามี) 

18. กรณีย่ืนกูครั้งที่ 2 ข้ึนไป ใหแนบสำเนาใบเสร็จในการชำระหน้ี หรือ สำเนาสมุดหักลดหน้ี(หนาแรกที่มเีลขที ่

       สัญญา และหนาสุดทายของการชำระเงินงวดสุดทาย แตถาเจาหนาทีรบัคำรองรูก็ไมตองใช 

19. ใบเสร็จจายเงินงวดสุดทายทีจ่ายเงิน(สำหรบัผูที่เคยกูมาแลว) 

20. หนังสือรบัรองการเปนผูอปุการะคนพิการ 
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21. หนังสือยินยอมคูสมรสของผูกูยืมและของผูค้ำประกัน 

22. สำเนาสมุดบญัชีเงินฝากออมทรัพยของผูกูยืม 

 

  ขาพเจาขอรับรองวาขอความขางตนเปนจริงทุกประการ 

   

               ขอแสดงความนับถือ 

 

 

 (ลงช่ือ) ............................................................ผูขอกู     (ลงช่ือ) .................................................ผูค้ำประกัน 

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

 

 

(ลงช่ือ)...........................................................เจาหนาทีร่ับคำรอง 

                                    (...........................................................) 
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 ประมาณการคาใชจายในการประกอบอาชีพ 
 

1..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

2..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

3..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

4..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

5..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

6..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

7..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

8..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

9..................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

10.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

11.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

12.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

13.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

14.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

15.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

16 ................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

17.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

18 ................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

19.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

20.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

21.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

22.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท
23.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

24.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท 

25.................................................จำนวน.............ราคาตอหนวย ................  บาท เปนเงิน........................บาท
            

 

    รวมเปนเงิน....................................................................  บาท 
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แผนผงัที่อยู่อาศัย 

 

บ้านเลขที่..................................................หมู่บ้าน/อาคาร.....................................หมูที่................................. 

ตําบล........................................................................... อําเภอ......................................................จังหวัดพังงา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนผงัสถานที่ประกอบอาชีพของผู้ขอกู้ยืมเงินทนุประกอบอาชีพ 
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หนังสือรับรองการเปนผูดูแลหรืออุปการะคนพิการ 
 

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

  โดยหนังสือฉบับน้ีขาพเจา นาย/นาง/นางสาว.................................................... อายุ........ป
บัตรประจำตัวประชาชน/บัตรประจำตัวขาราชการ เลขที่...............................................................................
ออกใหโดย..........................................................วันออกบตัร...............................วันหมดอายุ.............................. 
มีสถานภาพเปน 

  ผูแทนองคกรดานคนพิการซึ่งมีฐานะเปนนิติบุคคล    
  กำนันผูใหญบาน    
 ผูบริหารองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
 ขาราชการ  ระดับ...........   
 

       อยูบานเลขที่ ..................... หมูที่ ............ ซอย ......................... ถนน .................................... 
แขวง/ตำบล .............................................. เขต/อำเภอ ........................................ จงัหวัด ................................ 
รหสัไปรษณีย.......................................... โทร..................................... 

 

ขาพเจาขอรับรองวา นาย/นาง/นางสาว ................................................................................. 
เปนผูดูแลคนพิการช่ือ นาย/นาง/นางสาว ....................................................................  จริง โดยผูดูแลคนพิการ
มีความเกี่ยวพันเปน....................................................กับผูพิการ และผูพิการ เปนผูที่มีสภาพความพิการรายแรง 
จนไมสามารถประกอบอาชีพดวยตนเองได หรือคนพิการอยูในวัยเยาว ทั้งน้ีเพื่อใหใชหนังสือรับรองฉบับนี้
เปนหลักฐานประกอบการพิจารณาใหกูยืมเงินจากกองทุนสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ   
   

  เพื่อเปนหลักฐานในการน้ี  ขาพเจาไดลงลายมือช่ือไวเปนสำคัญตอหนาพยาน 
 

 ลงช่ือ ...................................................... ผูรบัรอง 

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

   ลงช่ือ ...................................................... พยาน 

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

                                                         ลงช่ือ ..................................................... พยาน 

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

 

หมายเหตุ :  การรับรองเอกสารอันเปนเทจ็มีความผิดตามกฎหมายทั้งทางแพงและทางอาญา 
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หนังสือรับรองความประพฤติ 
 

        ทำที่  ................................................................ 
            วันที่ ........ เดือน ........................ พ.ศ. ..................... 
        
  โดยหนังสือฉบับน้ีขาพเจา นาย/นาง/นางสาว.................................................... อายุ........ป
บัตรประจำตัวประชาชน/บัตรประจำตัวขาราชการ เลขที่...............................................................................
ออกใหโดย..........................................................วันออกบตัร...............................วันหมดอายุ.............................. 
มีสถานภาพเปน 

  กำนัน 
 ผูใหญบาน 
 ผูชวยผูใหญบาน 
 อบต.   

   
  ขาพเจาขอรบัรองวา นาย/นาง/นางสาว .................................................................................  
บัตรประชาชนเลขที่...............................................................อาศัยอยูบานเลขที่................................................ 
มีความประพฤติเรียบรอย  และมีความตองการทีจ่ะนำเงินไปประกอบอาชีพจริง 
   

ใหไว  ณ  วันที่...............................................................   
 
      
     ลงช่ือ.................................................. 
               (...................................................) 
                     ตำแหนง............................................ 
 
 

 

 

 

 

หมายเหตุ :  การรับรองเอกสารอันเปนเทจ็มีความผิดตามกฎหมายทั้งทางแพงและทางอาญา 
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                          หนังสือยินยอมคูสมรส(ผูกู) 
 

ทำที่  ................................................................ 
            วันที่ ........ เดือน ........................ พ.ศ. ............ 
 
  โดยหนังสือฉบับน้ีขาพเจา ........................................................................ อายุ..................ป
บัตรประจำตัวประชาชน/บัตรประจำตัวขาราชการ เลขที่.................................................................................
อยูบานเลขที่ ..................หมูที่ ................. ซอย ...................................... ถนน .......................................... 
แขวง/ตำบล ............................................เขต/อำเภอ ....................................จังหวัด ..................................... 
ในฐานะที่เปน สามี/ภรรยา โดยชอบดวยกฎหมาย ขาพเจายินยอมให ........................................................ 
สามี/ภรรยา ของขาพเจาเขาทำสัญญากูเงิน/สัญญาค้ำประกันกูยืมเงินจากกองทุนสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตคนพิการ  ฉบับลงวันที่.............เดือน...................................พ.ศ. ....................... 
   
  เพื่อเปนหลักฐานในการน้ี  ขาพเจาไดลงลายมือช่ือไวเปนสำคัญตอหนาพยาน 
 
 ลงช่ือ ...................................................... ผูใหคำยินยอม 

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

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

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

 
 
 
 
 
หมายเหตุ :  การรับรองเอกสารอันเปนเทจ็มีความผิดตามกฎหมายทั้งทางแพงและทางอาญา 
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                          หนังสือยินยอมคูสมรส(ผูค้ำประกัน) 
 

ทำที่  ................................................................ 
            วันที่ ........ เดือน ........................ พ.ศ. ............ 
 
  โดยหนังสือฉบับน้ีขาพเจา ........................................................................ อายุ..................ป
บัตรประจำตัวประชาชน/บัตรประจำตัวขาราชการ เลขที่.................................................................................
อยูบานเลขที่ ..................หมูที่ ................. ซอย ...................................... ถนน .......................................... 
แขวง/ตำบล ............................................เขต/อำเภอ ....................................จังหวัด ..................................... 
ในฐานะที่เปน สามี/ภรรยา โดยชอบดวยกฎหมาย ขาพเจายินยอมให ........................................................ 
สามี/ภรรยา ของขาพเจาเขาทำสัญญากูเงิน/สัญญาค้ำประกันกูยืมเงินจากกองทุนสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตคนพิการ  ฉบับลงวันที่.............เดือน...................................พ.ศ. ....................... 
   
  เพื่อเปนหลักฐานในการน้ี  ขาพเจาไดลงลายมือช่ือไวเปนสำคัญตอหนาพยาน 
 
 ลงช่ือ ...................................................... ผูใหคำยินยอม 

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

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

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

 
 
 
 
 
หมายเหตุ :  การรับรองเอกสารอันเปนเทจ็มีความผิดตามกฎหมายทั้งทางแพงและทางอาญา 
 
 
 
 
 


