
บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการงาน                      กลุ่มงาน                    โรงพยาบาลแหลมฉบัง โทร0-38352974-9 

ที่  ชบ 0033.30      /   วันที่           

เรื่อง   ขออนุมัติเบิกค่าใช้จ่ายเดินทางไปราชการ 

เรียน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลแหลมฉบัง 

ตามหนังสือ.                                                  ที ่                      ลงวันที่.                                    .                                           
ได้อนุมัติให้.                                                  ตำแหน่ง .                                                  และคณะ 
เดินทางไปราชการเพื่อ.                                                  ระหว่างวันที่            เดือน               พ.ศ.            .
ณ สถานที ่                                                                           อำเภอ                     จังหวัด                 .นั้น 

บัดนี้ การเดินทางไปราชการ ได้เสร็จสิ้นแล้ว จึงขออนุมัติเบิกค่าใช้จ่ายจาก  เงินบำรุง        

  เงินงบประมาณ  โรงพยาบาลแหลมฉบัง จำนวน                     บาท (                                                                ) 

    จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติ 
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สัญญาเงินยืมเลขท่ี……………………..…………………..วันท่ี……………………………………………… ส่วนท่ี 1) 
ช่ือผู้ยืม                                   จำนวนเงิน                                               บาท    แบบ 8708 

    ใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ 

    ท่ีทำการ.......................................................                       
      วันท่ี  ........................................................... 

เรื่อง    ขออนุมัติเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ 
เรียน    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลแหลมฉบัง 

            ตามคำสั ่ง/บันทึกที ่  ชบ                       ลงว ันที ่                            ได้อน ุมัติ                            
ให้                                                 ตำแหน่ง                                    เดินทางไปราชการ                         
เพื่อ                                                        ในวันท่ี                                       ณ                                                     .                 
โดยออกเดินทางจากออกเดินทางจาก   บ้านพัก   สำนักงาน   ต้ังแต่วันที่            เดือน                พ.ศ.           .           
เวลา           น.  กลับถึง   บ้านพัก   สำนักงาน  วันที่            เดือน                       พ.ศ.           เวลา           น.
รวมเวลาไปราชการ ครั้งนี้                ช่ัวโมง 

                ข้าพเจ้าขอเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการสำหรับ ข้าพเจ้า   คณะเดินทางดังนี้                     
ค่าเบ้ียเล้ียงเดินทางประเภท                                                  จำนวน              วัน รวม                บาท 
ค่าเช่าท่ีพักประเภท                                                     จำนวน              วัน รวม                บาท 
ค่าพาหนะ                                                                                   รวม                บาท 
ค่าใช้จ่ายอื่นๆ                                                                                    รวม                บาท 
                                    รวมเงินท้ังส้ิน                บาท 
จำนวนเงิน (ตัวอักษร)                                                                                                                    .                                    

ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายการท่ีกล่าวมาข้างต้นเป็นความจริง และหลักฐานการจ่ายท่ีส่งมาด้วยจำนวน        .ฉบับ   

รวมทั้งจำนวนเงนิท่ีขอเบิกถูกต้องตามกฎหมายทุกประการ 

 
 
     ลงช่ือ                                           ผู้ขอรับเงิน 

      (                                        .) 
                                         . 
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ได้ตรวจสอบหลักฐานการเบิกจ่ายเงินที่แนบถูกต้องแล้ว   อนุมัติให้จ่ายได้ 
เห็นควรอนุมัติให้เบิกจ่ายได้ 

ลงชื่อ    …………………………………………………     ลงชื่อ………………………………………………….. 
             (.....................................................)                                              (………………………………………………….) 
ตำแหน่ง………………………………....……………..     ตำแหน่ง…………………………………………….. 
วันที…่……………………………….......………………        วันที…่………………....……………………………… 
 

  ได้รับเงินค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ จำนวน                      บาท (                                  )  
ไว้เป็นการถูกต้องแล้ว 
 
       ลงชื่อ………………………………………….. .ผู้รับเงิน   ลงชื่อ…………………………………………….ผู้จ่ายเงิน 
               (……………….…………………………..)                  (……………….…………………………..) 
       ตำแหน่ง…………………………………………   ตำแหน่ง………………………………………… 
       วันที…่…………………………………………..     วันที…่…………………………..…………………. 
จากเงินยืมตามสัญญาเลขที่……………………..………………วันที…่…………………………………………………………….. 
 
หมายเหตุ  
............................................................................................................................. ....................................................................... 
............................................................................................................................. ....................................................................... 
 
คำชี้แจง  1.  กรณีเดินทางเป็นหมู่คณะและจัดทำใบเบิกค่าใช้จ่ายรวมฉบับเดียวกัน หากระยะเวลาในการเริ่มต้นและสิ้นสุด 

การเดินทางของแต่ละบุคคลแตกต่างกัน ให้แสดงรายละเอียดของวันเวลาท่ีแตกต่างกันของบุคคลน้ันในช่อง             
หมายเหตุ 

2. กรณีย่ืนขอเบิกค่าใช้จ่ายรายบุคคล ให้ผู้ขอรับเงินเป็นผู้ลงลายมือชื่อผู้รับเงินและวันเดือนปีที่รับเงิน  
     กรณีที่มีการยืม เงิน ให้ระบุวันที่ที่ได้รับเงินยืม เลขที่สัญญายืมและวันที่อนุมัติเงินยืมด้วย 
3.  กรณีย่ืนขอเบิกค่าใช้จ่ายรวมเป็นหมู่คณะ ผู้ขอรับเงินมิต้องลงลายมือชื่อในช่องผู้รับเงิน ท้ังน้ี 

ให้ผู้มีสิทธิแต่ละคนลงลายมือชื่อผูร้ับเงินในหลักฐานการจา่ยเงิน  (ส่วนที่ 2)      
 



หน้างบใบสำคัญค่ายานพาหนะ 
ประกอบการรายงานการเดินทางของ ....................................................................... 

ลงวันท่ี .................................................... 
 
 

หมวดรายจ่าย รายละเอียด จำนวนเงิน  หมายเหตุ  
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
 รวม 480 -   

 
รวมทั้งส้ิน(ตัวอักษร) (                                    ) 
 
             (ลงช่ือ)……………………………………. 
           (..........................................) 
         ............................................ 
             วันท่ี………..เดือน…………….พ.ศ……. 

 

 

 
 

 

 
 
 
 
 
 

 



 

รับรองแทนใบเสร็จรับเงิน 
ส่วนราชการ โรงพยาบาลแหลมฉบัง 

 
วัน เดือน ป ี รายละเอียด จำนวนเงิน  หมายเหตุ  

      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
 รวม     

 
รวมทั้งส้ิน(ตัวอักษร) (                                         ) 
  ข้าพเจ้า ................................................  ตำแหน่ง ..........................................   ขอรับรอง
ว่า รายจ่ายที่กล่าวไว้ข้างต้นนี้ไม่อาจเรียกใบเสร็จรับเงินจากผู้รับได้ และข้าพเจ้า ได้จ่ายไปในงานของทาง
ราชการโดยแท้ ตั ้งแต่วันที่ ...............เดือน .....................พ.ศ. .................... และวันที่ ......................              
เดือน ....................................พ.ศ...................... 
 
 
             (ลงช่ือ)……………………………………. 
            (........................................) 
        ........................................ 
              วันท่ี………..เดือน…………….พ.ศ……. 

 

 

 

 

 
 



หลักฐานการจ่ายเงินค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ                                      ส่วนที่ 2 

   ชื่อส่วนราชการ ................................................. จงัหวัด ............                  แบบ 8708 

ประกอบใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางของ...............................................................................ลงวันที่  ................................................... 

ลำดับ
ที่ ชื่อ ตำแหน่ง 

ค่าใช้จ่าย 

รวม 

ลายมือชื่อ 

ผู้รับเงิน 

วัน เดือน ปี  

ที่รับเงิน หมายเหตุ ค่าเบี้ยเลีย้ง ค่าเช่าที่
พัก 

ค่าพาหนะ ค่าใช้จ่ายอ่ืน 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         

                                                                                             รวมเงิน      ตามสัญญาเงินยืมเลขที่…………..วันที่………………………… 

 

จำนวนเงินรวมทั้งสิ้น (ตัวอักษร) (                                           )                       ลงชื่อ……………………………………………………ผู้จ่ายเงิน 

                                                        (……………………………………………………) 

คำชี้แจง     1. ค่าเบีย้เลี้ยงและค่าเช่าที่พักให้ระบุอัตราวันละและจำนวนวันที่ขอเบิกของแต่ละบุคคลในช่องหมายเหตุ                          ตำแหน่ง……………………………………………………………………. 

                 2.ให้ผู้มีสิทธแิต่ละคนเป็นผู้ลงลายมือชื่อผู้รับเงินและวันเดือนปีที่รับเงิน กรณีเป็นการรับจากเงินยืม ให้ระบุวันที่ที่ได้รับจากเงินยืม    วันที่…………………………………………………………………………. 

                 3. ผู้จ่ายเงินหมายถึงผูท้ี่ขอยืมเงินจากทางราชการ และจ่ายเงินยืมน้ันใหแ้ก่ผู้เดินทางแต่ละคน เป็นผู้ลงลายมือชื่อผู้จ่ายเงิน



 


