
ค าร้องขอจดทะเบียนคนตาย 
 

 
 
 
ผู้ตาย 

ช่ือ................................ช่ือรอง(ถ้ามี)......................นามสกลุ................................เพศ ชาย  หญิง  
ช่ือสะกดเป็นภาษาองักฤษ (ถ้ามี)............................................................................................................ 
เลขประจ าตวัประชาชน.....................................................................อาย.ุ..........................................ปี 
ท่ีอยู่ตามทะเบียนบ้านในประเทศไทย..................................................................................................... 
ท่ีอยูใ่นตา่งประเทศ................................................................................................................................ 
สญัชาต ิ           ไทย                 อ่ืนๆ (ระบ)ุ.................................อาชีพ.......................................... 
สถานภาพการสมรส        โสด               สมรส              หยา่               มา่ย 

 

รายการ 
ตาย 

ตายเม่ือวนัท่ี...................... ..............เวลา............น.       ผู้ รักษาก่อนตาย   แพทย์   ไมมี่   อ่ืนๆ 
หนว่ยงานท่ีออกหลกัฐานการตายท้องถ่ิน................................................................................................. 
สาเหตกุารตาย (ภาษาไทย).............................................(ภาษาองักฤษ)................................................. 

 
สถานที่ 
ตาย 

สถานท่ีท่ีตาย (ภาษาไทย)...................................................................................................................... 
สถานท่ีท่ีตาย (ภาษาองักฤษ)................................................................................................................. 
พกัอยูส่ถานท่ีตายนาน..........................ปี....................................เดือน.............................วนั 

 
 
หลักฐาน 
การแจ้ง
ตาย 

  หลกัฐานการตายท่ีทางการท้องถ่ินออกให้ 
  บตัรประจ าตวัผู้ตาย (ถ้ามี) เลขท่ี................................. หนงัสือเดนิทางเลขท่ี................................ 
  หนงัสือมอบอ านาจกรณีการแจ้งแทน       มี         ไมมี่ 
  บตัรประจ าตวัประชาชนผู้แจ้งการตายเลขท่ี.......................  หนงัสือเดนิทางเลขท่ี.......................... 
  ส าเนาทะเบียนบ้านผู้ตาย (ถ้ามี) เลขท่ี............................................................................................. 
  หลกัฐานอ่ืนๆ ............................................................................................................................... 
  เบอร์โทรศพัท์ท่ีตดิตอ่..................................................................................................................... 

บิดา 
มารดา 

ของผู้ตาย 

บดิา (ช่ือ-ช่ือสกลุ).............................................................เลขประจ าตวัประชาชน.................................. 
มารดา (ช่ือ-ช่ือสกลุ)..........................................................เลขประจ าตวัประชาชน.................................. 

ผู้แจ้ง
การตาย 

ช่ือ-ช่ือสกลุ.........................................................................เลขประจ าตวัประชาชน................................. 
ความเก่ียวพนักบัผู้ตาย   บดิา   มารดา   ญาต ิ  ผู้ อ่ืน   เจ้าบ้าน   เจ้าพนกังาน 
ท่ีอยู ่..................................................................................................................................................... 

ศพ จดัการศพโดย   เก็บ          ฝัง          เผา            อ่ืนๆ 
ท่ีตัง้และสถานท่ีจดัการศพ...............................................................วนั/เดือน/ปี ท่ีแจ้ง............................. 

ลงช่ือ..............................ผู้แจ้ง   ลงช่ือ.........................เจ้าหน้าท่ีรับแจ้ง   ลงช่ือ............................นายทะเบียนรับแจ้ง 
(..........................................)      (....................................................)              (..................................................) 
                                               ต าแหนง่...........................................              ต าแหนง่............................................. 
 



 


