
แบบฟอร์มการช าระเงนิ

(Bill Payment)

เลขที่........................................
                              บมจ.ธนาคารกรุงไทย  (Bill Payment)
                              Company Code:   707534

ช่ือ - สกลุ...................................................................................................................................................................

      Ref : 2 ประเภทรายได้ 

รหัส Ref : 2 ประเภทรายได้
101 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.สถานพยาบาล 110 คา่ใชจ่้ายท่ีจดัเกบ็ตาม ม.44 (ค  าสัง่ คสช.ท่ี77/59) 121 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ
102 ค่าธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 111 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ 122 คา่ปรับชดใชทุ้น
103 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท 123 น าดอกเบ้ียเงินฝากธนาคารน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
104 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.ยา 113 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.อาหาร 124 น าเงินหลกัประกนัสัญญาเขา้บญัชีเงินฝากคลงั
105 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.อาหาร 114 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยา 125 น าเงินนอกงบประมาณเกินวงเงินเกบ็รักษาเขา้บญัชีเงินฝากคลงั
106 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.เคร่ืองมือแพทย ์ 115 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองส าอาง 126 น าเงินจ าหน่ายครุภณัฑท์อดตลาดน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
107 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.เคร่ืองส าอาง 116 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ 127 ริบเงินหลกัประกนัสัญญาน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
108 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ 117 ค่าเปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท 128 คา่ธรรมเนียมการรับสมคัรสอบบุคคล
109 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.วตัถุอนัตราย 118 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.วตัถุอนัตราย 129 เงินเหลือจ่ายปีเก่าส่งคืน

119 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองมือแพทย์ 130 เบิกเกินส่งคืนเงินนอกงบประมาณฝากคลงั
120คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.สถานพยาบาล 131 ช าระเงินอ่ืนๆ

□  เงินสด (Cash)
□  เงินโอน (TR)
□ แคชเชียร์เช็ค เลขที่.......................................................

บาท(Bath) 

ผู้น าฝาก.................................................. เบอร์โทรศัพท์ ............................................................

แบบฟอร์มการช าระเงนิ

(Bill Payment)

เลขที่.........................................
                              บมจ.ธนาคารกรุงไทย  (Bill Payment)
                              Company Code:   707534

ช่ือ - สกลุ................................................................................................................................................................

      Ref : 2 ประเภทรายได้ 

รหัส Ref : 2 ประเภทรายได้
101 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.สถานพยาบาล 110 คา่ใชจ่้ายท่ีจดัเกบ็ตาม ม.44 (ค  าสัง่ คสช.ท่ี77/59) 121 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ
102 ค่าธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 111 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ 122 คา่ปรับชดใชทุ้น
103 ค่าธรรมเนียมตาม พ.ร.บ วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท 123 น าดอกเบ้ียเงินฝากธนาคารน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
104 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.ยา 113 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.อาหาร 124 น าเงินหลกัประกนัสัญญาเขา้บญัชีเงินฝากคลงั
105 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.อาหาร 114 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยา 125 น าเงินนอกงบประมาณเกินวงเงินเกบ็รักษาเขา้บญัชีเงินฝากคลงั
106 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.เคร่ืองมือแพทย ์ 115 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองส าอาง 126 น าเงินจ าหน่ายครุภณัฑท์อดตลาดน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
107 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.เคร่ืองส าอาง 116 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ 127 ริบเงินหลกัประกนัสัญญาน าส่งเป็นรายไดแ้ผน่ดิน
108 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ 117 ค่าเปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท 128คา่ธรรมเนียมการรับสมคัรสอบบุคคล
109 คา่ธรรมเนียมตาม พ.ร.บ.วตัถุอนัตราย 118 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.วตัถุอนัตราย 129 เงินเหลือจ่ายปีเก่าส่งคืน

119 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.เคร่ืองมือแพทย์ 130 เบิกเกินส่งคืนเงินนอกงบประมาณฝากคลงั
120คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.สถานพยาบาล 131 ช าระเงินอ่ืนๆ

□  เงินสด (Cash)
□  เงินโอน (TR)
□ แคชเชียร์เช็ค เลขที่.......................................................

บาท(Bath) 

ผู้น าฝาก.................................................. เบอร์โทรศัพท์ ............................................................

จ านวนเงินเป็นตัวอกัษร (Amount in letter) จ านวนเงินเป็นตัวเลข (Amount in digit)

                           เจ้าหน้าที่ธนาคารประทับตรา ……………………………………………..

                                      ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทัยธานี

                                      เลขที่ 160 หมู่ 3 ถ.อุทัย-หนองฉาง ต.น า้ซึม อ.เมือง จ.อุทัยธานี 61000 

                                      โทรศัพท์ 0-5651-1565 โทรสาร 0-5651-1327

Ref : 1 เลขบัตรประจ าตัวประชาชน Ref : 3 หมายเลขโทรศัพท์

112 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยาสูบ

ธนาคาร (Bank) สาขา (Branch)

จ านวนเงินเป็นตัวเลข (Amount in digit)

ธนาคาร (Bank) สาขา (Branch)

                                      ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทัยธานี

                                      เลขที่ 160 หมู่ 3 ถ.อุทัย-หนองฉาง ต.น า้ซึม อ.เมือง จ.อุทัยธานี 61000 

                                      โทรศัพท์ 0-5651-1565 โทรสาร 0-5651-1327

Ref : 3 หมายเลขโทรศัพท์

                           เจ้าหน้าที่ธนาคารประทับตรา ……………………………………………..

วนัที่.....................................................................

วนัที่.....................................................................

จ านวนเงินเป็นตัวอกัษร (Amount in letter)

112 คา่เปรียบเทียบปรับตาม พ.ร.บ.ยาสูบ

Ref : 1 เลขบัตรประจ าตัวประชาชน 
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