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OEA ID No………………. 

Finance Section: Tel 0207 856 9479, Email: finance@oeauk.net 
Office of Educational Affairs, The Royal Thai Embassy, 28 Prince’s Gate, London, SW7 1PT. Tel: 020 7584 4538,     Fax: 020 7823 9896,   Email: info@oeauk.net 

แบบฟอร์มขอเบิกเงินค่าธรรมเนียมในการต่ออายุวีซ่า 

เอกสารประกอบการพิจารณา 
ข้าพเจ้าได้ด าเนินการตรวจเช็คและแนบเอกสารประกอบการเบิกจ่ายดังน้ี  (กรุณาท าเครื่องหมาย √ ) 
1) ☐ แบบฟอร์มขอเบิกค่าใช้จ่าย
2) ☐ ส าเนาวีซ่าเก่า/ส าเนา BRP เก่า และส าเนาวีซ่าใหม่/ส าเนา BRP ใหม่ (กรุณารับรองส าเนาถูกต้อง)

 (ในกรณีท่ีสมัครวีซ่า ณ ราชอาณาจักรไทยจะต้องแนบส าเนาวีซ่าในหนังสือเดินทางและส าเนาบัตร BRP ท่ีมารับท่ี Post office) 
3) ☐ เอกสาร Visa (UKV&I)

 3.1 ☐ Transaction Confirmation payment (Email : confirmation of your visa application payment) 
 3.2 ☐ Bank Statement 

4) ☐ เอกสาร Immigration Health Surcharge (IHS)
 4.1 ☐ Transaction Confirmation payment (Email: Immigration Health Surcharge payment) 
 4.2 ☐ Bank Statement 

5) ☐  เอกสาร Appointment  (ในกรณีท่ีสมัครวีซ่า ณ สหราชอาณาจักร)
 5.1 ☐  UKVI Appointment Confirmation (Email : confirmation of you appointment) 
 5.2 ☐  Bank Statement 

** หมายเหตุ สนร. จะด าเนินการจ่ายเงินค่าใช้จ่ายให้นักเรียนเมื่อได้รับเอกสารประกอบการพิจารณาตามท่ีแจ้งในแบบฟอร์มครบถ้วนเท่านั้น ** 
 กรณีที่สมัครวีซ่า ณ ราชอาณาจักรไทย เอกสารประกอบการพิจารณา 1-4 
 กรณีที่สมัครวีซ่า ณ สหราชอาณาจักร เอกสารประกอบการพิจารณา 1-5 

กรุณาสงแบบฟอรมพรอมเอกสารประกอบการเบิกจายมาที่อีเมล finance@oeauk.net

ท่ีอยู่ ………………………………………………………………........................... 
Email ……………………………………………………………........................... 
โทรศัพท์มือถือ ……………………………………………………...................... 
วันท่ี ……………………………………………………………….......................... 

เรื่อง ขอเบิกเงินค่าธรรมเนียมในการต่ออายุวีซ่าสหราชอาณาจักร 
เรียน อัครราชทูต (ฝ่ายการศึกษา) ประจ าสถานเอกอัครราชทูต ณ กรุงลอนดอน 

ข้าพเจ้า (นาย / นาง / นางสาว) ..................................................................................................................................................................................... 

ช่ือ-นามสกุล ภาษาอังกฤษ ................................................................................................................. .................................................................... 
วัน เดือน ปีเกิด ............................................... สังกัด/ความต้องการของ ................................................................................................... ..................... 
นักเรียนทุน  ☐ ก.วิทย์  ☐ สกอ.  ☐ ก.พ.  ☐ ก.สาธารณสุข  ☐ ก.ต่างประเทศ  ☐ พสวท. ☐ ทุนอื่น ๆ.(โปรดระบุ) .............................................. 
ได้รับทุนศึกษาระดับปริญญา ☐ตรี  ☐ตร-ีโท  ☐ตรี-โท-เอก  ☐โท  ☐โท-เอก  ☐ เอก ตั้งแต่วันท่ี........................... ถึงวันท่ี .................................. 
ปัจจุบันก าลังศึกษาระดับ ................................................ วิชา .................................................................................................... ..................................... 
ณ สถาบัน .................................................................................................. 
ข้าพเจ้ามีความประสงค์จะขอเบิกค่าธรรมเนียมในการต่ออายุวีซ่าและได้แนบเอกสารประกอบการพิจารณาเบิกจ่ายดังกล่าวตามรายละเอียดข้างล่างน้ี 

1. ค่า Immigration Health Surcharge (IHS)  จ านวนเงิน  ............................. ปอนด์ (£) /ดอลลาร์ (USD) 
2. ค่า UK Visas & Immigration Fees (UKV&I)  จ านวนเงิน  ............................. ปอนด์ (£) /ดอลลาร์ (USD) 
3. ค่า Appointment  Fee  จ านวนเงิน  ............................ ปอนด์ (£) /ดอลลาร์ (USD) 

 รวมเป็นเงิน ............................. ปอนด์ (£) /ดอลลาร์ (USD) 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติ จะขอบคุณยิ่ง 

ขอแสดงความนับถือ 

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

โปรดโอนเงินค่าใช้จ่ายเข้าบัญชีตามรายละเอียดบัญชีธนาคารของข้าพเจ้า ดังนี้ 
Bank : ………………………………………… Branch : ……………………………………… 
Sort Code : ……………………………….. Account No. : …………………………….. 

 




