
    บ.จ.1 (บำนาญ)  
คำขอมีบัตรประจำตัว หรือขอบัตรประจำตัวใหม่ 

ตามพระราชบัญญัติบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐ พ.ศ.2542 
-------------------------------------------- 

 
เขียนที่....................................................... 

วันที่...........เดือน..................................พ.ศ............... 
 
 ข้าพเจ้าชื่อ* ........................................................................ ชื่อสกุล ............................. ......................................... 
เกิดวันที่ ............ เดือน ............................ พ.ศ. .............. อายุ .................. ป ีสัญชาติ ........... ............ หมู่โลหิต ............... 
อำเภอ/เขต ............................... จังหวัด ................................. รหัสไปรษณีย์ .......................... โทรศัพท์ ........................... 
เลขหมายประจำตัวประชาชนของผู้ยื่นคำขอ        -                         -                            -              -  
ที่อยู่ปัจจุบันที่สามารถติดต่อได้ ................................................................. ............................................................................ 
............................................................................................................................. .................................................................. 
 
 เจ้าหน้าที่ของรัฐประเภท ..................................................................................................... ................................... 
รับราชการ/ปฏิบัติงาน/เคยสังกัด แผนก/งาน ........................................................ ฝ่าย/ส่วน .................. .......................... 
กอง/สำนัก ...................................... กรม/เทศบาล/องค์กร ........................................ กระทรวง/ทบวง .... ........................ 
ตำแหน่ง ..................................................................................................................... ...... ระดับ/ยศ .................................. 
มีความประสงค์ขอมีบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐยื่นต่อนายกเทศมนตรีนครสุราษฎร์ธานี 
 
 กรณี         1. ขอมีบัตรครั้งแรก 
            2. ขอมีบัตรใหม่ เนื่องจาก        บัตรหมดอายุ      บัตรหายหรือถูกทำลาย 
        หมายเลขของบัตรเดิม .................................................................... (ถ้าทราบ)  
           3. ขอเปลี่ยนบัตร เนื่องจาก        เปลี่ยนตำแหน่ง/เลื่อนระดับ/เลื่อนยศ 
              เปลี่ยนชื่อตัว           เปลี่ยนชื่อสกุล           เปลี่ยนชื่อตัวและชื่อสกุล 
                                                    ชำรุด                         อื่น ๆ ................................................................ .. 
              ได้แนบรูปถ่ายสองใบมาพร้อมกับคำขอนี้แล้ว และ      หลกัฐานอื่น ๆ (ถ้ามี) 
  

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  ข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ 
 
 
      (ลายมือชื่อ) .................................................. ผู้ทำคำขอ 
           (.................................................) 

 
 
 

หมายเหตุ.- ให้ขีดฆ่าข้อความที่ไม่ต้องการออกแล้วขีดเคร่ืองหมาย √ ในช่อง       และหรือ        หน้าข้อความที่ใช้ 
  *  ให้ลงคำนำหน้านามตามกฎหมายและระเบียบของทางราชการ เช่น นาย/นาง/นางสาว/ยศ เป็นต้น 
  และชื่อผู้ขอมีบัตร 

 
 



แบบบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐที่ไม่ได้ออกด้วยระบบคอมพิวเตอร์ 
 
 

(ด้านหน้า) 
 
 

บัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐผู้รับบำเหน็จบำนาญ 
 

                                                                                                  
 

....................................................... 
เลขที่ ........ / ................ 

เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อำเภอเมือง จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
วันออกบัตร ......./......./...... บัตรหมดอายุ ....../......./....... 

 
 
 
 
 

(ด้านหลัง) 
 

                 เลขประจำตัวประชาชนของผู้ถือบัตร 
                   ............................................................. 

                                          รูปถ่าย           ชื่อ ........................................................ 
                                        2.5 x 3 ซม.       ตำแหน่ง .............................................. 

                             ............................................... 
                                ...................... 
                                  ลายมือชื่อ 
                                หมู่โลหิต......... ตำแหน่ง ................................................ 
                                                                          ผู้ออกบัตร 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
คำรับรองให้ออกหนังสือใช้ควบบัตรประจำตัวพนักงานเทศบาล 

 
สำนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธาน ี

วันที่ ............... เดือน .............................. พ.ศ. ............... 
 
เรียน นายกเทศมนตรีนครสุราษฎร์ธานี 
 
 ด้วยข้าพเจ้าชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)  .......................................................................................... ............. 
ตำแหน่ง ................................................................ ระดับ ......................... กอง/ฝ่าย ........... ................................ 
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  ถือบัตรประจำตัวพนักงานเทศบาล  เลขท่ี ....................../.......................................... . 
วันออกบัตร ........ เดือน ...................... พ.ศ............... บัตรหมดอายุวันที่ .......... เดือน ......................  พ.ศ........... 
มีความประสงค์ขอให้ออกหนังสือรับรองใช้ควบบัตรประจำตัวพนักงานเทศบาลตามระเบียบของการรถไฟ 
แห่งประเทศไทย ที่ พ.5/คส.1/11  ลงวันที่ 22 มีนาคม 2516  เพราะหนังสือรับรองใช้ควบบัตรพนักงาน 
เทศบาลหมดอายุ/........................................................................................  
 
 จึงได้โปรดออกหนังสือรับรองใช้ควบบัตรประจำตัวพนักงานเทศบาลให้ข้าพเจ้าด้วย 
ตั้งแต่วันที่ ........... เดือน ...................... พ.ศ............. บัตรหมดอายุวันที่ .......... เดือน .................. .... พ.ศ............. 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
 
        ( .................................................. ) 
        ตำแหน่ง .................................................... 
 
ตรวจสอบแล้ว ควรออกหนังสือรับรอง 
ใช้ควบบัตรประจำตัวพนักงานเทศบาล 
เลขที่ ......../.............ตั้งแต่วันที่............ 
เดือน............................พ.ศ.................. 
ถึงวันที่...........เดือน............................. 
พ.ศ................ ให้ตามคำขอ 
 
               ........................................ 
                       เจ้าหน้าที่ 
 
ตรวจสอบแล้วควรออกหนังสือรับรองใช้ควบบัตร  ควรอนุญาต     อนุญาต 
ประจำตัวพนักงานเทศบาล 
 
 
            ...................................................                  ...............................           .............. ...............  
                         ผู้ตรวจ                                       ปลัดเทศบาล                นายกเทศมนตรี 



 
(ด้านหน้า) 

 
 

บัตรประจำตัวพนักงานสถานธนานุบาล 
 

                                                   เลขที่ ............................ 
 

สถานธนานุบาลเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

 
วันออกบัตร ...../......../......... บัตรหมดอายุ ....../......../......... 

 
 
 
 
 

(ด้านหลัง) 
 

                 เลขประจำตัวประชาชนของผู้ถือบัตร 
                   ............................................................. 

                                          รูปถ่าย           ชื่อ ........................................................ 
                                        2.5 x 3 ซม.       ตำแหน่ง ............................................... 

                             ............................................... 
                                ...................... 
                                  ลายมือชื่อ 
                                หมู่โลหิต........ ตำแหน่ง ................................................ 
                                                                          ผู้ออกบัตร 
 
 
 


