
 

 

 
 
 
 
 

แบบ 7142 

ค ำขอมีบัตรสวัสดิกำรรักษำพยำบำลข้ำรำชกำร 
โปรดท ำเครื่องหมำย ลงในช่อง  พร้อมทั้งกรอกข้อควำมเท่ำที่จ ำเป็น 

เสนอ  

ข้าพเจ้า..................................................เลขประจ าตัวประชาชน      
ต าแหน่ง.............................................................สังกัดกรม..........................................กระทรวง.............................................. 
จังหวัด............................................................. 
มีความประสงค์ขอให้ส่วนราชการออกบัตรสวัสดิการรักษาพยาบาลข้าราชการ ส าหรับใช้ประกอบการเบิกจ่ายตรง 
ค่ารักษาพยาบาลประเภทผู้ป่วยนอกของ 
  คู่สมรส ชื่อ................................................................................. 
  บิดา ชื่อ................................................................................. 
  มารดา ชื่อ................................................................................. 
  บุตร ชื่อ................................................................................. 
   เกิดเมื่อ...............................................เป็นบุตรล าดับท่ี............................ 
    ยังไม่บรรลุนิติภาวะ  เป็นบุตรไร้ความสามารถ หรือเสมือนไร้ความสามารถ 
ซึ่งมีเลขบัตรประจ าตัวประชาชน      หรือเลขประจ าตัวคนต่างด้าว/ 
เลขที่หนังสือเดินทาง....................................................เนื่องจากบุคคลดังกล่าวไม่สามารถมีบัตรประจ าตัวประชาชน 
ได้ตามกฎหมายว่าด้วยบัตรประจ าตัวประชาชน 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับเงินค่ารักษาพยาบาลส าหรับบุคคลในครอบครัวตามพระราชกฤษฎีกา 
เงินสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2553 และข้อความข้างต้นเป็นจริงทุกประการ 

         (ลงชื่อ)....................................................................... 
      (........................................................................) 
    วันที่.................เดือน.................................. พ.ศ....................... 
 

 

ส าหรับนายทะเบียนบุคลากรภาครัฐ/นายทะเบียนผู้รับบ าเหน็จบ านาญ 

ข้าพเจ้า..............................................................นายทะเบียนบุคลากรภาครัฐ/นายทะเ บียนผู้รับบ าเหน็จบ านาญ 
ได้ด าเนินการตรวจสอบข้อมูลของ...............................................................แล้ว มีสถานะเป็นบุคคลในครอบครัว  
ของ....................................................กรณีดังกล่าวจึงสามารถออกบัตรสวัสดิการรักษาพยาบาลข้าราชการได ้

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

        นายทะเบียนบุคลากรภาครัฐ/นายทะเบียนผู้รับบ าเหน็จบ านาญ 
 

 


