
 

ค าร้องที่ (Case No)………………./………………   

แบบค าร้องขอรบัความช่วยเหลอื (Request for Help) 
 

วันที่ (Date)……………เดือน (Month)………………..พ.ศ. (Year)……….. 
 

1. ช่ือ-สกลุ (Full Name)………………………………………………………………………..............…อายุ (Age)…………….. 
2. วัน/เดือน/ปี เกิด (Date of Birth)…………………………………………………………………………………………………… 
3. ช่ือบิดา-มารดา (Names of Parents)……………………………………………………………………………………………… 
4. ช่ือญาติพี่น้องในประเทศไทย (Names of Relatives in Thailand)…………………………………………………… 
5. ที่อยู่ในประเทศไทย (Address in Thailand)............................................................................................... 
............................................................................................................................. ................................................. 
6. หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชน (National ID No)……………………………………………………………………….. 
7. หมายเลขหนงัสือเดินทาง (Passport No.)……………………………………………………………………………………….. 
8. หมายเลขบัตรประจ าบาหเ์รน (CPR no.)………………………………………………………………………….………………. 
9. หมายเลขโทรศัพท์ติดต่อในประเทศไทย (Mobile/Phone/Contact in Thailand)……………………………… 
10. เดินทางเข้ามาบาห์เรนเมือ่วัน/เดือน/ปี (Date of Arrival in Bahrain)………………………………………………… 
11. วัตถุประสงค์ในการเดินทางมาบาหเ์รน (Purpose of Visiting Bahrain)……………………………………………… 
12. ผู้ชักชวนหรือแนะน ามาบาหเ์รน (Who invited you to Bahrain)……………………………………………………… 
13. ผู้ให้การดูแลและรบัรองในขณะที่พ านักอยู่ในบาหเ์รน (Who care for you in Bahrain)……………………… 
14. ที่พักในบาห์เรน (Address in Bahrain)…………………………………………………………………………………………... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
15. หมายเลขโทรศัพท์ติดต่อในบาห์เรน (Mobile/Phone/Contact in Bahrain)………………………………………. 
16. ขอความช่วยเหลือ (Request for Help)…………..……………………………………………………………………………… 

16.1 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

16.2 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

สถานเอกอัครราชทูต ณ กรุงมานามา 
Villa 132, Avenue 66, Block 360, Zinj Area 

โทรศัพท์ +973-17274142 โทรสาร +973-17272714 
E-mail : thaimnm@mfa.go.th 



17.สถานะให้ความช่วยเหลือ (Case Status)…………………………………………………………………………………………… 
17.1 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

17.12 …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

17.3 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

17.4 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

17.5 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

(…………………………………………………………….) 
ผู้ยื่นค าร้อง (Applicant)       

บันทึกของเจ้าหน้าทีส่ถานเอกอัครราชทูต (Officer’s Note)…………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

(…………………………………………………………….) 
เจ้าหน้าที ่(Officer) 


