
 

 (ดานหนา) 

หนังสือแจงเหตุท่ีไมอาจไปใชสิทธิเลือกตั้งได (สวนท่ี ๑) 

เขียนท่ี.................................................. 

วันท่ี......................................................................... 

  ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว........................................ เลขประจําตัวประชาชน.....................  

อายุ................ป อยูบานเลขท่ี.....................หมูท่ี......................ตรอก/ซอย.................................................                 

ถนน.......................................................ตําบล/เทศบาล..................................อําเภอ...................................                   

เขตเลือกต้ังท่ี................ จังหวัด................................. ขอแจงวาขาพเจามีเหตุจําเปนท่ีไมอาจไปใชสิทธิเลือกตั้งได              

ในการเลือกตั้ง ดังนี้ 

   การเลือกตั้งสมาชิกสภาผูแทนราษฎร ในวันท่ี ... เดือน ......... พ.ศ. ....  

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้งในเขตเลือกตั้ง 

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้งนอกเขตเลือกตั้ง 

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้ง ณ ท่ีเลือกตั้งสําหรับคนพิการหรือทุพพลภาพ หรือผูสูงอายุ 

   การเลือกตั้งนอกราชอาณาจักร 

เนื่องจาก ......................................................................................................................................................  
.............................................................................................................................................................................. 

พรอมนี้ไดแนบหลักฐานประกอบการแจงดวย (กรณีมี) คือ 
๑. ............................................................. 
๒. ............................................................. 
๓. ............................................................. 

ขาพเจาขอรับรองวาขอความดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ  
 

(ลงชื่อ)..........................................ผูแจงเหตุ  
(.........................................)  

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
*ตัดตามเสนนี ้                                                                                               (สวนท่ี ๒)  

 
(หนังสือตอบผลการพิจารณาการแจงเหตุ)  
 

 เรียน ............................................................................... 
        ............................................................................... 
        ............................................................................... 
  รหัสไปรษณีย .............. 

 
 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
(หมายเหตุ  ผูแจงเหตุเปนผูจาหนาซองถึงตัวผูแจง) 

 

 

 

ส.ส. ๑/๘ 



 

 

(ดานหลัง)  

บันทึกของบุคคลรับแจงเหตุ (สวนท่ี ๑) 

 

วันท่ี ....... เดือน................... พ.ศ. .......... 

 

  ไดตรวจสอบแลวผูแจงเหตุมีชื่ออยูในบัญชีรายชื่อ 

   การเลือกตั้งสมาชิกสภาผูแทนราษฎร ในวันท่ี ... เดือน ......... พ.ศ. ....  

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้งในเขตเลือกตั้ง 

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้งนอกเขตเลือกตั้ง 

   การเลือกตั้งกอนวันเลือกตั้ง ณ ท่ีเลือกตั้งสําหรับคนพิการหรือทุพพลภาพ หรือผูสูงอายุ 

   การเลือกตั้งนอกราชอาณาจักร 

  มีเหตุผลอันจําเปนเพียงพอ       ไมมีเหตุผลอันจําเปนเพียงพอ  

  แจงใหผูแจงเหตุทราบ เม่ือวันท่ี........................................  

 

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

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

นายทะเบียนอําเภอ/นายทะเบียนทองถ่ิน/เอกอัครราชทูตหรือผูท่ีไดรับมอบหมาย............................ 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

*ตัดตามเสนนี้                                                                                                     (สวนท่ี๒)  
(สําหรับบุคคลรับแจงเหตุ)  

หนังสือแจงผลการพิจารณาการแจงเหตุ 
วันท่ี................................................................... 

 
ตามท่ี นาย/นาง/นางสาว .................................................... ผูมีชื่ออยูในบัญชีรายชื่อผูมีสิทธิ

เลือกตั้งหนวยเลือกตั้งท่ี ............ ตําบล/เทศบาล ............................... อําเภอ......................... เขตเลือกตั้งท่ี 
........... จังหวัด .................. ไดแจงเหตุจําเปนท่ีไมอาจไปใชสิทธิเลือกตั้งสมาชิกสภาผูแทนราษฎรในวันท่ี .. 
เดือน ............... พ.ศ. ......นั้น  

ไดพิจารณาแลวเห็นวา    มีเหตุผลอันจําเปนเพียงพอ     
  ไมมีเหตุผลจําเปนเพียงพอ  

 
จึงเรียนมาเพ่ือทราบ 

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

นายทะเบียนอําเภอ/นายทะเบียนทองถ่ิน/เอกอัครราชทูตหรือผูท่ีไดรับมอบหมาย ............ 
    

 

 

ส.ส. ๑/๘ 


