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แบบ  บก.111 
ใบรับรองแทนใบเสร็จรับเงิน 

ส่วนราชการ          สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง          . 
 

วัน/เดือน/ปี รายละเอียดรายจ่าย จ านวนเงิน(บาท) 
หมาย
เหตุ 

ออกจากบ้าน 
.................... 

เวลา
...................
กลับถึงบ้าน
.................... 

เวลา
................... 
 

1. ค่าโดยสาร      รถประจ าทางสาย..........       รถตู้      รถมอเตอร์ไซด์รับจ้าง 
     รถรับจ้าง      รถแท็กซี่       ........................................................................  
จากบ้านพักเลขที.่................................................................................................ 
ถึง........................................................................................................................  
เที่ยวละ.....................................บาท จ านวน..........เที่ยว ( ไป – กลับ ) เป็นเงิน 

 
 
 
 

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

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

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

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

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

  
 มีสัมภาระ 
 
 …………… 
 
…………….…… 

2. ค่าโดยสาร      รถประจ าทางสาย..........       รถตู้      รถมอเตอร์ไซด์รับจ้าง 
     รถรับจ้าง      รถแท็กซี่       ........................................................................  
จาก.....................................................................................................................  
ถึง........................................................................................................................  
เที่ยวละ.....................................บาท จ านวน..........เที่ยว ( ไป – กลับ ) เป็นเงิน 
3. ค่าโดยสาร      รถประจ าทางสาย..........       รถตู้      รถมอเตอร์ไซด์รับจ้าง 
     รถรับจ้าง      รถแท็กซี่       ........................................................................  
จาก............................................................................................................ ......... 
ถึง........................................................................................................................  
เที่ยวละ.....................................บาท จ านวน..........เที่ยว ( ไป – กลับ ) เป็นเงิน 
4. ค่าโดยสาร      รถประจ าทางสาย..........       รถตู้      รถมอเตอร์ไซด์รับจ้าง 
     รถรับจ้าง      รถแท็กซี่       ........................................................................  
จาก.......................................................................... ........................................... 
ถึง........................................................................................................................  
เที่ยวละ.....................................บาท จ านวน..........เที่ยว ( ไป – กลับ ) เป็นเงิน 
5. ค่าโดยสาร      รถประจ าทางสาย..........       รถตู้      รถมอเตอร์ไซด์รับจ้าง 
     รถรับจ้าง      รถแท็กซี่       ........................................................................  
จาก..................................................................................................................... 
ถึง........................................................................................................................  
เที่ยวละ.....................................บาท จ านวน..........เที่ยว ( ไป – กลับ ) เป็นเงิน 

 รวมเงิน     
 
   

รวมทั้งสิ้น (ตัวอักษร          ) 
  ข้าพเจ้า                    ต าแหน่ง       
กอง สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง                     ขอรับรองว่ารายจ่ายข้างต้นนี้ไม่อาจเรียกใบเสร็จรับเงินจากผู้รับได้ และ
ข้าพเจ้าได้จ่ายเงินไปในงานของราชการโดยแท้ 
 

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


