
ข้ันตอนการพิมพ์ แบบฟอร์มเงินกู้บําบัดทุกข์ 

๑. เม่ือเปิดแบบฟอร์มด้วยโปรแกรม Adobe Reader  เตรียมกระดาษ F4 (กระดาษยาว) ชนิด 80 แกรม 
       หรือ หนากว่า ขนาด Legal 8.5x13.5 นิ้ว (เท่านั้น) 
๒. จากนั้นคลิกท่ี File เลือก Print (ดังรูปด้านล่าง) 

๓. คลิกเครื่องหมายถูก ท่ี Auto-Rotate and Center และ Choose paper source by PDF page size 
 และสามารถเลือกหน้าแบบฟอร์มท่ีจะการพิมพ์ได้โดย เลือกท่ี Pages และระบุหน้าโดยใส่เลข เช่น ๒,๔ 
 (ดังรูปด้านล่าง) 

๔. คําขอกู้เงิน (อ.๔) พิมพ์หน้า–หลัง อยู่ในแผ่นเดียวกัน จํานวน ๒ ฉบับ  (เก็บท่ีหน่วย ๑ ฉบับ 
   ส่งมาท่ี กอท.สกทบ. ๑ ฉบับ ) 

๕. หนังสือสัญญากู้เงิน (อ.๕)  จํานวน ๕ ฉบับ (เก็บท่ีหน่วย ๔ ฉบับ  ส่งมาท่ี กอท.สกทบ. ๑ ฉบับ) 
๖. เอกสารประกอบ ส่งมาท่ี กอท.สก.ทบ.  

 ๖.๑  สําเนาสลิปเงินเดือน ของผู้กู้เงิน  จํานวน  ๑  ฉบับ 
 ๖.๒ สําเนาสลิปเงินเดือน ของผู้คํ้าท้ัง ๒ นาย (กรณีกู้เงินเกินเงินฝาก) จํานวน  ๒  ฉบับ 

 หมายเหตุ  
       ๑.  สําเนาสลิปเงินเงินเดือนของผู้กู้และผู้คํ้า (ถ้าผู้กู้และผู้คํ้ามีการกู้เงินจากสถาบันการเงินอ่ืนๆ 
 ต้องแจ้งหักในสลิปเงินเดือน) 

 ๒.  ถ้าผู้กู้กู้เงินเกินกว่าเงินฝาก ๓๐,๐๐๐ ข้ึนไป ต้องมีผู้คํ้าประกัน ๒ นาย 

( เอกสารท่ีมี 2 หน้า ให้พิมพ์ หน้า–หลัง อยู่ในฉบับเดียวกันเท่าน้ัน )

เลือกหนา้ที�จะพิมพ ์

คลิกเครื�องหมายถูก 
ทั�ง ๒ เครื�องหาย คลิก OK เพื�อทาํการพิมพ ์



เลขท่ี.................................. 
อ.๔ (หน้า ๑) 

คําขอกู้เงินออมทรพัย์ประเภทเงนิกู้บําบัดทุกข์ 
ที่............................................/........................ เขียนท่ี................................... จังหวัด...................... 

วันท่ี ........................ เดือน ......................................พ.ศ. .................. 
เรียน...........................................................................( ผบ.หน่วย.ชั้น   ผบ.ร้อย  หรือเทียบเท่าข้ึนไป ) 

๑. ข้าพเจ้า....................................................................................................................................... อายุ...............ปี 
ตําแหน่ง...................................................................................................สังกัด...................................................................... 
หมายเลขประจําตัวประชาชน  หมายเลขประจําตัวข้าราชการ...................................... 
เงินเดือนชั้น.........................................เงิน......................................................บาท  เงินเพ่ิมอ่ืน ๆ .................................บาท 
รวมเงินได้รายเดือนทั้งสิ้น...................................บาท อยู่บ้านเลขที่......................หมู่ที่..............ถนน.................................... 
ตําบล / แขวง........................................อําเภอ / เขต.................................................จังหวดั................................................ 
โทรศัพท์................................................มีเงินฝากถึงเดือน.................................เป็นจํานวนเงิน......................................บาท 
( ...................................................................................................................... ) 

๒. ข้าพเจ้าขอกู้เงินออมทรัพย์ประเภทบําบัดทุกข์ เป็นจํานวนเงิน....................................................................บาท 
(.......................................................................................)  และขอกู้เกินจากเงินฝากอีก............................................... บาท
(.......................................................................................)  รวมเป็นเงินท่ีขอกู้ท้ังสิ้นจํานวน...........................................บาท
(.......................................................................................)  เพ่ือ.............................................................................................. 
( กรณีกู้เงินต้ังแต่ ๑๐๐,๐๐๐ บาท  ข้ึนไปให้ระบุระยะเวลาผ่อนชําระ        ๔๘ เดือน         ๖๐ เดือน ) 

๓. ถ้าข้าพเจ้าต้องออกจากราชการ หรือถึงแก่กรรม หรือโอนไปรับราชการนอกสังกัดกระทรวงกลาโหม     ข้าพเจ้า
ยอมให้ผู้ให้กู้หักเงินฝากของข้าพเจ้าชําระหนี้เงินกู้ท่ีมีท้ังหมดได้ทันที 

๔. ข้าพเจ้ายินยอมปฏิบัติตามเง่ือนไขในระเบียบคณะกรรมการสวัสดิการกองทัพบกว่าด้วยการออมทรัพย์ข้าราชการ
กองทัพบก ตลอดจนระเบียบแบบธรรมเนียมอ่ืนๆ อันเก่ียวกับการออมทรัพย์ท้ังปวง ไม่ว่าท่ีใช้อยู่ในขณะนี้ หรือท่ีจะออกใช้
ต่อไปภายหน้า 

๕. สําหรับการขอกู้เกินเงิน อทบ.ฝาก ข้าพเจ้าได้มีผู้คํ้าประกันเงินกู้ เข้าทําสัญญาเป็นผู้คํ้าประกันการชําระหนี้
ตามสัญญา จํานวน................คน ดังนี้ 

 ๕.๑  ...................................................................................................................อายุ.......................................ปี 
ตําแหน่ง........................................................................................... สังกัด.............................................................................
ซ่ึงมีเงิน อทบ.ฝาก ถึงเดือน..............................................................เป็นเงิน..............................................................บาท 

 ๕.๒  ...................................................................................................................อายุ.......................................ปี 
ตําแหน่ง........................................................................................... สังกัด.............................................................................
ซ่ึงมีเงิน อทบ.ฝาก ถึงเดือน..............................................................เป็นเงิน..............................................................บาท 

๖. ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความข้างต้นตามคําขอกู้ท้ังหมดนี้ เป็นความจริงทุกประการ 

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

ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายการตามคําขอกู้และลายมือชื่อของผู้ขอกู้ถูกต้องตามความเป็นจริง 

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

 (...........................................................................) 

ตําแหน่ง........................................................................ 

 ...................../........................../..................... 
(ผู้บังคับบัญชาโดยตรง ชั้น ผบ.ร้อย หรือเทียบเท่าข้ึนไป) 

(พิมพ์หน้า – หลัง อยู่ในแผ่นเดียวกันเท่านั้น) 



อ.๔ (หน้า ๒) 

บันทึกนายทหารการเงินของหน่วย 

เรียน..............................................................(ผบ.หนว่ยท่ีเปิดบัญชีเงินราชการ) 

ได้ตรวจสอบรายได้ประจําเดือนของ...........................................................................................ผู้ขอกู้แล้ว 
ขณะนี้ผู้กู้   ไม่มีหนี้สิน  มีหนี้สิน  เหลือเงินรายได้สุทธิ.............................................................................บาท 
(..................................................................................................)  มีสิทธิตามหลักเกณฑ์ท่ีกําหนด    เห็นควรเสนอ สก.ทบ. 
เพ่ือดําเนินการต่อไป 

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

 (...........................................................................) 

ตําแหน่ง........................................................................ 

..................../........................../..................... 

              (นายทหารการเงินของหน่วย) 

บันทึก ผบ.หน่วย ระดับ ผู้บังคับกองพัน หรือเทียบเท่าข้ึนไป 

เสนอ  สก.ทบ. 

ตามท่ี................................................................................................ได้ขอกู้เงินออมทรัพย์ฯ ประเภทเงินกู้
บําบัดทุกข์ เป็นจํานวนเงิน....................................บาท (...............................................................................................)  นั้น 
ได้ให้เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบแล้วมีสิทธิกู้ได้ตามหลักเกณฑ์ท่ีกําหนด  สมควรให้กู้เงินออมทรัพย์ฯ ประเภทบําบัดทุกข์ได้และ
รับรองว่าจะให้เจ้าหน้าท่ีการเงินหักเงินนําส่งภายในวันจ่ายเงินเดือน   จึงเสนอมาเพ่ือดําเนินการต่อไป 

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

 (...........................................................................) 

ตําแหน่ง........................................................................ 

..................../........................../..................... 

(พิมพ์หน้า – หลัง อยู่ในแผ่นเดียวกันเท่านั้น) 



เลขท่ี.................................. 
อ.๕ 

หนังสอืสัญญากู้เงนิประเภทเงนิกู้บําบัดทุกข์ 

ท่ี............................................/........................  เขียนท่ี......................................จังหวัด............................. 
 วันท่ี.........................เดือน.............................พ.ศ. ........................ 

ข้าพเจ้า........................................................................................................................ อายุ.....................ปี 
ตําแหน่ง...............................................................................................สังกัด.......................................................................... 
หมายเลขประจําตัวประชาชน  หมายเลขประจําตัวข้าราชการ....................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.......................หมู่ท่ี..............ตรอก /ซอย................................................ถนน....................................................
ตําบล /แขวง......................................อําเภอ/เขต.....................................จังหวัด..................................... ซ่ึงต่อไปในสัญญา 
นี้เรียกว่า “ ผู้กู้ ”   ฝ่ายหนึ่ง กับ กองทัพบก โดย....................................................................................................ตําแหน่ง 
.....................................................................................................................................................ทําการโดยคําสั่งกองทัพบก 
ซ่ึงต่อไปในสัญญานี้เรียกว่า    “ ผู้ให้กู้ ”  อีกฝ่ายหนึ่ง     ท้ังสองฝ่ายได้ตกลงทําสัญญากันมีข้อความดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑.  ผู้กู้ได้กู้เงินออมทรัพย์ข้าราชการกองทัพบกประเภทเงินกู้บําบัดทุกข์ของผู้ให้กู้ รวมไปเป็นจํานวนเงิน 
.....................................บาท (.............................................................................................) และได้รับเงินจํานวนดังกล่าวไป
ครบถ้วนถูกต้องต้ังแต่วันทําสัญญานี้แล้ว (กู้เกินเงินออมทรัพย์ข้าราชการกองทัพบกฝาก จํานวน.................................บาท) 

ข้อ ๒.  ผู้กู้ยอมเสียดอกเบ้ียให้แก่ผู้ให้กู้ในอัตราร้อยละ..................ต่อปี และผู้กู้ยอมชําระเงินต้นพร้อมท้ัง
ดอกเบ้ียให้แก่ผู้ให้กู้เป็นจํานวนเงินเดือนละ................................บาท  โดยเฉลี่ยผ่อนส่งในกําหนดเวลา.......................เดือน 
นับแต่วันทําสัญญาเป็นต้นไป 

ข้อ ๓. ในกรณีท่ีมีเหตุจําเป็นท่ีผู้ให้กู้จะต้องเพ่ิมอัตราดอกเบ้ียแล้ว  ผู้กู้ยินยอมให้ผู้ให้กู้เพ่ิมอัตราดอกเบ้ีย
สูงกว่าท่ีกําหนดไว้ข้างต้นได้ตามท่ีเห็นสมควร โดยไม่เกินกว่าท่ีกฎหมายกําหนด เม่ือใดก็ได้  ท้ังนี้ผู้ให้กู้ไม่จําเป็นต้องแจ้งให้
ผู้กู้ทราบล่วงหน้า 

ข้อ ๔. ผู้กู้สัญญาว่าจะส่งคืนเงินต้นพร้อมทั้งดอกเบ้ีย ตามสัญญาใน ข้อ ๒. เป็นรายเดือน เดือนละ 
...........................................บาท (................................................................................)   ภายในวันท่ี.....................ของเดือน 
เริ่มต้ังแต่เดือน.....................................ติดต่อกันไปถึงเดือน........................................รวม.............................เดือน    โดยผู้กู้
ยอมให้ผู้บังคับบัญชา  หรือเจ้าหน้าท่ีผู้จ่ายเงินได้รายเดือน หักเงินได้รายเดือนชําระหนี้เงินกู้พร้อมท้ังดอกเบ้ียตามสัญญานี้
นําส่ง ต่อผู้ให้กู้ตามกําหนดเวลาดังกล่าวข้างต้นจนครบถ้วน 

ข้อ ๕. ในกรณีท่ีผู้กู้ต้องออกจากราชการ  หรือถึงแก่กรรม หรือโอนไปรับราชการนอกสังกัดกระทรวงกลาโหม 
ผู้กู้ยอมให้ผู้ให้กู้หักเงินฝากออมทรัพย์ของผู้กู้ชําระหนี้เงินกู้ท่ีมีอยู่ท้ังหมดได้ทันที 

ข้อ ๖. ผู้กู้ยอมปฏิบัติตาม  ระเบียบคณะกรรมการสวัสดิการกองทัพบก  ว่าด้วยการออมทรัพย์ข้าราชการ
กองทัพบก  ตลอดจนระเบียบแบบธรรมเนียมอ่ืนๆ  อันเก่ียวกับการออมทรัพย์ท้ังปวงไม่ว่าท่ีใช้อยู่ในขณะนี้  หรือท่ีจะมีใช้
ต่อไปภายหน้า  และหากผู้กู้มีความประสงค์จะลาออกจากราชการเม่ือใด   ผู้กู้ต้องมีหนังสือแจ้งให้ผู้ให้กู้ทราบล่วงหน้าเป็น
เวลาไม่น้อยกว่า ๓๐ วัน   และจัดการหนี้สิน ซ่ึงผู้กู้ยังมีอยู่ให้เสร็จสิ้นเสียก่อน 

หนังสือสัญญานี้ทําข้ึนเป็นห้าฉบับ มีข้อความตรงกัน ให้ไว้กับหน่วยในส่วนกลางท่ีเบิกเงินจาก กรมการเงิน
ทหารบก และ หรือหน่วยท่ีเบิกเงินจากคลังในส่วนภูมิภาคหนึ่งฉบับ   ให้ กรมสวัสดิการทหารบกหนึ่งฉบับ    ให้เจ้าหน้าท่ี
ออมทรัพย์ข้าราชการกองทัพบกหนึ่งฉบับ  ให้หน่วยท่ีไม่ได้เบิกเงินจากคลัง   และกรมการเงินทหารบกหนึ่งฉบับ   และผู้กู้ 
เก็บไว้หนึ่งฉบับ คู่สัญญาเข้าใจความในสัญญานี้โดยตลอดแล้ว จึงลงลายมือชื่อต่อหน้าพยานให้ไว้เป็นหลักฐาน 

ขอรับรองว่าเป็นลายมือชื่อของผู้กู้จริง 

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

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

ตําแหน่ง........................................................................ (ลงชื่อ)...............................................................พยาน/คู่สมรส 

  (...............................................................) 

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

(...............................................................) 

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

 (...............................................................) 

 .................../........................./...................
(หัวหน้าหน่วยชั้น ผบ.ร้อย หรือเทียบเท่าข้ึนไปรับรอง) 



หนังสือสัญญาคํ้าประกันเงินกู อทบ.บําบัดทุกข

 เขียนท่ี…………………..........……………………………….. 
 วันท่ี.....................เดือน ...............……………พ.ศ................... 

ข้าพเจ้า ๑. ................................................................................................................ อายุ.......................ปี 
ตําแหน่ง..............................................................................................สังกัด........................................................................... 
หมายเลขประจําตัวประชาชน  หมายเลขประจําตัวข้าราชการ....................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.....................หมู่ท่ี......................ถนน...........................................ตําบล/แขวง...................................................
อําเภอ/เขต...................................................จังหวัด.................................................โทรศัพท์................................................ 
มีเงิน อทบ.ฝากถึงเดือน...........................เป็นเงิน.........................................บาท 

 ๒. ................................................................................................................ อายุ.......................ปี 
ตําแหน่ง..............................................................................................สังกัด........................................................................... 
หมายเลขประจําตัวประชาชน  หมายเลขประจําตัวข้าราชการ....................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.....................หมู่ท่ี......................ถนน...........................................ตําบล/แขวง...................................................
อําเภอ/เขต...................................................จังหวัด.................................................โทรศัพท์................................................ 
มีเงิน อทบ.ฝากถึงเดือน...........................เป็นเงิน.........................................บาท 

ซ่ึงต่อไปในสัญญานี้เรียกว่า“ผู้คํ้าประกัน”   ทําหนังสือฉบับนี้ให้ไว้แก่  กองทัพบก   ซ่ึงต่อไปในสัญญานี้ 
เรียกว่า “ผู้ให้กู้” เพ่ือเป็นหลักฐานสําคัญว่าท้ังสองฝ่ายได้ตกลงกัน ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑  ตามที่กองทัพบกได้ยอมให้............................................................................................................... 
ซึ่งตอไปในสัญญานี้เรียกว่า “ผู้กู้” กู้เงินตามสัญญากู้เงินประเภทเงินกู้บําบัดทุกข์   เลขที่..................................................... 
ลงวันท่ี ..................... เดือน................................. พ.ศ. ........................ เป็นจํานวนเงิน .............................................. บาท 
(................................................................................................) นั้น ผู้ค้ำประกัน ยอมเข้าประกันการชําระหนี้ตามสัญญาดัง
ตามสัญญาดังกลาววงเงินเท่ากับที่ผูกูไดกูเกินไปจากยอดเงิน อทบ.ฝาก เปนจํานวน ..................................................บาท 
(................................................................................................) และสัญญาวา ถาผูกูผิดนัดไมชําระหนี้ใหแกผูใหกู หรอืมี
กรณีอื่นใดอันเปนเหตุใหผูใหกูไมไดรับชําระหนีต้ามสัญญาที่กลาวมาแลวแลวก็ดี ผูคํ้าประกันยินยอมชําระหนี้ตามสัญญา
ขางตน รวมทั้งดอกเบี้ย ค่าฤชาธรรมเนียม  ค่าภาระติดพันและค่าเสียหายใดๆ ที่เกิดขึ้น ให้แก่ผู้ให้กู้จนครบถ้วน 

ขอ ๒  ขาพเจาผูคํ้าประกันสัญญาวาหากขาพเจาไมปฏิบัติตามขอสัญญาขางตนนอกจากจะตองรับผิดชอบ
จะตองรับผิดชอบตามสัญญาแลว  ขาพเจายินยอมใหผูใหกูเรียกคาสินไหมทดแทนและคาอุปกรณใหการที่ผูใหกูไดรับความ
เสียหายนั้นๆ ไดดวย 

ผู้คํ้าประกันได้อ่านและเข้าใจความในหนังสือสัญญานี้ตลอดแล้ว จึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นสําคัญ  ต่อหน้า
พยานไว้เป็นหลักฐาน 

ลงชื่อ.............................................................ผู้ค้ำประกัน(๑)    ลงชื่อ.............................................................ผู้ค้ำประกัน(๒) 

 (...........................................................) 

 (...........................................................) 

ลงชื่อ............................................................พยาน(คู่สมรส)      ลงชื่อ............................................................พยาน(คู่สมรส) 

 (.........................................................) 

ลงชื่อ...........................................................พยาน 

 (.........................................................) 

ขอรับรองวาเปนลายมือชื่อของผูคํ้าประกัน (๑) จริง

 ลงชื่อ........................................................ผูใหการรับรอง(๒)

ตําแหน่ง.......................................................................... 

ข้าพเจ้า.....................................................................................

ลงชื่อ........................................................ผูใหการรับรอง(๑)

(.............................................................) 

 ตําแหน่ง.......................................................................... 

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

ขอรับรองวาเปนลายมือชื่อของผูคํ้าประกัน (๒) จริง

ข้าพเจ้า....................................................................................

 หมายเหตุ ผูรับรองตองเปนผูบังคับบัญชาโดยตรงตั้งแตชั้น ผบ.รอย หรือเทียบเทาขึ้นไป 

(.............................................................) 

 (...........................................................) 
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