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แบบขอรับความช่วยเหลือการศึกษาบุตร-ธิดา สมาชิกสายใจไทย ประจาํปี 2563 
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1. ช่ือ.................................................................เลขประจาํตวัสมาชิกสายใจไทย ........................... 

บา้นเลขท่ี(ท่ีสามารถติดต่อได)้.................. หมู่ท่ี........... ถนน..................................... ซอย.......................... 

ตาํบล................................... อาํเภอ...................................... จงัหวดั......................... รหสัไปรษณีย.์........... 

โทรศพัทท่ี์สามารถติดต่อได ้........................................................................................................................ 
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     รับเงินช่วยเหลือรายเดือนจาก อผศ.+เชิดชูเกียรติ .......................... บาท  (ก่อนหกัหน้ีสิน) 

     รับเงินช่วยเหลือรายเดือนบาํนาญ................................................... บาท  (ก่อนหกัหน้ีสิน) 

     รับเงินช่วยเหลือรายเดือนจาก สายใจไทย......................................  บาท  (ก่อนหกัหน้ีสิน) 

 3. อาชีพ............................................   รายไดจ้ากอาชีพ................................................บาท 

4. สถานภาพ     (    ) แต่งงาน            (    )   หมา้ย 

ช่ือภรรยา.................................................  อาชีพ................................  รายได.้....................บาท 

จาํนวนบุตรท่ีกาํลงัเรียนอยู.่.............. คน 

4.1 บุตร....................................... อาย.ุ......... ปี เรียนชั้น/ระดบั......................................... 

สถานศึกษา............................................... ผลการศึกษา เทอม 2/2562ไดเ้กรด/คะแนน.................. 

เบิกค่าใชจ่้าย   (    ) ไม่ได ้ (   ) ได ้ เบิกไดจ้าก......................................  จาํนวนเงิน............... บาท  

4.2 บุตร........................................ อาย.ุ......... ปี เรียนชั้น/ระดบั........................................ 

สถานศึกษา............................................... ผลการศึกษา เทอม 2/2562ไดเ้กรด/คะแนน.................. 

เบิกค่าใชจ่้าย   (    ) ไม่ได ้ (   ) ได ้ เบิกไดจ้าก......................................  จาํนวนเงิน............... บาท  

4.3 บุตร......................................... อาย.ุ......... ปี เรียนชั้น/ระดบั....................................... 

สถานศึกษา............................................... ผลการศึกษา เทอม 2/2562ไดเ้กรด/คะแนน.................. 

เบิกค่าใชจ่้าย   (    ) ไม่ได ้ (   ) ได ้ เบิกไดจ้าก......................................  จาํนวนเงิน............... บาท  

 

5. ขา้พเจา้มีความตอ้งการขอรับเงินช่วยเหลือการศึกษาใหก้บั 

5.1 ........................................................ ซ่ึงเรียนกาํลงัเรียนอยูช่ั้น / ระดบั .............................  

5.2 ........................................................ ซ่ึงเรียนกาํลงัเรียนอยูช่ั้น / ระดบั .............................  

5.3 ........................................................ ซ่ึงเรียนกาํลงัเรียนอยูช่ั้น / ระดบั .............................  

( ขอรับรองว่าข้อมูลทีใ่ห้เป็นความจริง) 

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

       วนัท่ี................................................. 
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