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สำหรับส่วนราชการเจ้าของสังกัดหรือจังหวัด





ที่ ศธ 0584/............									                             มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย


											          รหัสหน่วยงาน / จังหวัด  


							   วันที่        


     เรื่อง   ขอให้สั่งจ่ายเงินบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพให้แก่ข้าราชการ


     เรียน   คลังเขต 8


          โปรดพิจารณาสั่งจ่าย         เบี้ยหวัด        บำเหน็จ        บำนาญ         บำนาญพิเศษ         บำเหน็จดำรงชีพ         เงินทดแทนข้าราชการวิสามัญ  ให้แก่ 


	      พ.ร.บ. กองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการ พ.ศ. 2539


	      พ.ร.บ. บำเหน็จบำนาญข้าราชการ พ.ศ. 2494 และที่แก้ไขเพิ่มเติม





ข้าราชการ


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





ตาม





ดังคำขอข้างล่าง  และขอรับรองว่าข้อมูลต่าง ๆ ที่ปรากฏในแบบคำขอถูกต้อง   และยังไม่เคย





ขอเงินดังกล่าวมาก่อนแต่อย่างใด  พร้อมทั้งได้ส่ง             สมุด / แฟ้มทะเบียนประวัติและเอกสารรวม............ฉบับ  มาด้วยแล้ว





ขอแสดงความนับถือ








(นางสฤญธรณ์  พูลสวัสดิ์ )


รักษาราชการแทน  ผู้อำนวยการกองบริหารงานบุคคล


ปฏิบัติราชการแทน  อธิการบดีมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย





กองบริหารงานบุคคล  สำนักงานอธิการบดี


โทร  0 7431 7126





5300











สำหรับผู้ขอ








ข้าพเจ้า               ยศ ..................................                       คำนำหน้า ................ ชื่อ ............................................. นามสกุล .........................................................................................





ขอรับเงินประเภท











เบี้ยหวัด





บำเหน็จ





บำนาญ





บำนาญพิเศษอัตราที่ได้รับ.........................





เงินทดแทนข้าราชการวิสามัญ





บำเหน็จสมาชิก กบข.





บำนาญสมาชิก กบข.





บำเหน็จดำรงชีพ





บำเหน็จดำรงชีพสมาชิก กบข.





บำนาญข้าราชการการเมือง





บำเหน็จข้าราชการการเมือง





01





02





03





04





07





10





11





14





15





16





17





แบบขอรับเบี้ยหวัด  บำเหน็จ  บำนาญ  บำนาญพิเศษ  บำเหน็จดำรงชีพ  หรือ  เงินทดแทนข้าราชการวิสามัญออกจากราชการ





วันเดือนปีเกิด (2)


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





   วันเดือนปีที่เริ่มนับเป็นเวลาราชการ        ............./........./............





วันเดือนปีที่ออกจากราชการ ......./......../............





เหตุที่ออก





ลาออก





1





2





3





ให้ออก





ปลดออก





ตำแหน่ง..........................................................





เริ่มจ่ายตั้งแต่........../............/............. ถึง ............/............../............


	       (สำหรับเจ้าหน้าที่กรมบัญชีกลางกรอก)











สถานภาพผู้ขอ








                                     เบี้ยหวัด


                    ชั้นประทวนและพลทหารประจำการ


ชั้นสัญญาบัตร


ข้าราชการกลาโหม    (3)





                                     บำนาญพิเศษ


                    ข้าราชการ


พลฯ กองประจำการ


อาสาสมัคร  อส.  อส.ทพ.





3





2





1





3





2





1











เหตุแห่งบำเหน็จบำนาญ





บำเหน็จหรือบำนาญ





มาตรา 17 หรือ มาตรา 18





รับราชการนาน





สูงอายุ / เกษียณอายุ





ทุพพลภาพ





ทดแทน





พ.ร.บ. กองทุนมาตรา 47





พ.ร.บ. กองทุนมาตรา 48





1





2





3





4





5





6





7





           ส่วนราชการที่สังกัดครั้งสุดท้าย


            กรม   มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย


			


            กระทรวง    ศึกษาธิการ


            จังหวัด        .........  


			             





         รหัส





         รหัส





กรณีขอรับเบี้ยหวัด  (4)


	ร้องขอ


	ไม่ร้องขอ


	จบการศึกษา


	อื่น ๆ .................................................. (5)


	จบ ร.ด. ปีที่ 1


	จบ ร.ด. ปีที่ 2


	จบ ร.ด. ปีที่ 3 ขึ้นไป


	จบเตรียมอุดมศึกษา / ปวช.


	จบ ปกศ. สูง / ปวท. ขึ้นไป


	วันขึ้นทะเบียนทหาร / วันล้วง


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








2





1





0





1





2





3





4





5





ลักษณะการปฏิบัติงาน


                 บำนาญ


                 ข้าราชการพลเรือน (ออกก่อน  28 ก.ย. 39)


                 ข้าราชการพลเรือน


                 ทหาร  ตำรวจ


                 ข้าราชการการเมือง


                 บำนาญพิเศษ


                 ยามปกติ


                 ปฏิบัติราชการเสี่ยงภัย


                 ปฏิบัติตามคำสั่งกระทรวงกลาโหม





1





2





3





4





2





1





3





           (ลงชื่อ) ...................................................................................


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


	             วันที่...........................................................


ที่อยู่..............................................................................................................................


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


       ......................................................................................รหัสไปรษณีย์..................


			             





           ขอรับเงินทาง                 ส่วนกลางที่กรม     มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย


	(6)		           


  		          ส่วนภูมิภาคที่จังหวัด ............


		          


		       หน่วยงานผู้เบิก      มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย





         รหัส





         รหัส  





(1),   (2),   (3),  (4),   (5),   (6)    ดูคำอธิบายหน้า  4
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