
ลงช่ือผู้ค ำ้ประกนั...................................................... 
 

 
สัญญาค ้าประกัน 

สัญญาจ้างพนักงานมหาวิทยาลัย 

เขียนที่ มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม 

๘๕ หมู่ ๓ ถนนมาลัยแมน ต าบลนครปฐม 

อ าเภอเมือง จังหวัดนครปฐม ๗๓๐๐๐ 

วันที่............เดือน................................พ.ศ.................... 

 ตามที่(นาย/นาง/นางสาว)............................................................ซึ่งต่อไปในสัญญานี้เรียกว่า 

“พนักงานมหาวิทยาลัย” ได้ท าสัญญาจ้างพนักงานมหาวิทยาลัยไว้กับมหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม ซึ่งต่อไป

ในสัญญานี้เรียกว่า “มหาวิทยาลัย” ตามสัญญาจ้างเลขที่....................../.......................ลงวันที่...................

เดือน...............................พ.ศ.........................ซึ่งต่อไปในสัญญานี้ เรียกว่า “สัญญาจ้าง” นั้น 

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

ทีอ่ยู่ตามทะเบียนบ้าน เลขที่...............................หมู่ที่............................. ถนน.............................................

ต าบล/แขวง.......................................อ าเภอ/เขต.....................................จังหวัด........................ .............

รหัสไปรษณีย์.................................โทรศัพท์...............................................  E-Mail……………………………………… 
 

ที่อยู่ปัจจุบัน เลขที่.................................หมู่ที่..................................... ถนน...................................... .........

ต าบล/แขวง.........................................โทรศัพท์............................................  E-Mail………………………………..… 

บัตรประชาชนเลขท่ี..............................................ออกให้ ณ....................................... วันออกบัตรวันที่.............

เดือน.............................พ.ศ.................. วันบัตรหมดอายุวันที่...............เดือน................. ..........พ.ศ

......................สัญชาติ.......................เชื้อชาติ............................. .เกิดเมื่อวันที่...................เดือน......................

พ.ศ....................อาชีพ.............................................. สถานที่ท างาน...................................................................   

ปฏิบัติงานในต าแหน่ง..........................................................ระดับ............. ...อัตราเงินเดือน.............................

บัตรข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ เลขที่.................................................... ออกให้ ณ................................................

วันออกบัตรวันที่..........................เดือน...........................................พ.ศ................................ ........................... 

วันบัตรหมดอายุวันที่..................................เดือน.......................................พ.ศ........................ ............................. 

 

แบบสัญญา พ.ม. ๐๑ 

 

อากรแสตมป ์

๑๐ บาท 
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ลงช่ือผู้ค ำ้ประกนั...................................................... 

 

 ซึ่งต่อไปในสัญญานี้เรียกว่า “ผู้ค้ าประกัน” ตกลงท าสัญญาค้ าประกันพนักงานมหาวิทยาลัยให้แก่

มหาวิทยาลัยโดยมีข้อความดังต่อไปนี้ 

 ข้อ ๑ ข้าพเจ้าทราบและเข้าใจข้อความในสัญญาดังกล่าวดีแล้ว จึงขอท าสัญญาค้ าประกันไว้ต่อ

มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐมว่าถ้า...........................................................................ผิดสัญญาดังกล่าว  

ด้วยประการใด ๆ ซึ่งเป็นเหตุให้เกิดความรับผิดต้องช าระหนี้ให้แก่มหาวิทยาลัยแล้ว ข้าพเจ้ายินยอมช าระหนี้ 

ดอกเบี้ย และค่าสินไหมทดแทน ตลอดจนค่าภาระติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้อันเกิดจากการนั้นให้แก่

มหาวิทยาลัย ตามความรับผิดชอบของ................................ .........................................ตามสัญญาดังกล่าว 

ไม่เกินหกเท่าของอัตราค่าจ้างรายเดือนของพนักงานมหาวิทยาลัยทันทีที่ได้รับหนังสือบอกกล่าวจาก

มหาวิทยาลัย และข้าพเจ้าจะรับผิดตามสัญญาจนกว่าจะมีการช าระหนี้ ดอกเบี้ย และค่าสินไหมทดแทน 

ตลอดจนค่าภาระติดพันอนัเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้รายนั้น (ถ้าหากมี) จนครบถ้วนเต็มจ านวน 

 ข้อ ๒ ในกรณีที่มหาวิทยาลัยผ่อนเวลาหรือผ่อนจ านวนเงินในการช าระหนี้ให้แก…่…………………………… 

พนักงานมหาวิทยาลัย ไม่ว่ากรณีใด ๆ โดยได้แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบและข้าพเจ้าตกลงยินยอมด้วยในการ 

ผ่อนเวลาหรือผ่อนจ านวนเงินในการช าระหนี้นั้น ให้ถือว่าข้าพเจ้ายินยอมว่าการผ่อนเวลา หรือผ่อนจ านวนเงิน

ในการช าระหนี้ดังกล่าวไม่เป็นเหตุปลดเปลื้องความรับผิดของข้าพเจ้า และข้าพเจ้าจะรับผิดในฐานะ 

ผู้ค้ าประกันตามสัญญานี้ตลอดไป จนกว่าจะมีการช าระหนี้ ดอกเบี้ย และค่าสินไหมทดแทน ตลอดจนค่าภาระ

ติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้รายนั้น (ถ้าหากมี) จนครบถ้วนเต็มจ านวน 

 ข้อ ๓ ข้าพเจ้าจะไม่เพิกถอนการค้ าประกันในระหว่างที่......................................................................

พนักงานมหาวิทยาลัย ต้องรับผิดชอบอยู่ตามเงื่อนไขในสัญญาดังกล่าว เว้นแต่มหาวิทยาลัยจะพิจารณา

อนุญาตให้เปลี่ยนตัวผู้ค้ าประกัน 

 ข้อ ๔ การส่งหนังสือบอกกล่าวตามสัญญานี้ ข้าพเจ้ายินยอมให้มหาวิทยาลัยจัดส่งหนังสือให้ข้าพเจ้า

ตามที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน หรือที่อยู่ปัจจุบันที่ข้าพเจ้าแจ้งไว้ในสัญญานี้ และกรณีที่ข้าพเจ้าเปลี่ยนแปลง 

ที่อยู่ใหม่ ข้าพเจ้าจะแจ้งให้มหาวิทยาลัยทราบเป็นหนังสือโดยเร็ว หากข้าพเจ้าไม่ด าเนินการแจ้งให้

มหาวิทยาลัยทราบ ให้ถือว่าการส่งหนังสือบอกกล่าวตามที่อยู่ในสัญญานี้มีผลชอบแล้วนับแต่วันที่หนังสือนั้น 

ไปถึงท่ีอยู่ตามทะเบียนบ้านหรือที่อยู่ปัจจุบันของข้าพเจ้าตามที่ได้แจ้งไว้ 

 

 

 



๓ 
 

ลงช่ือผู้ค ำ้ประกนั...................................................... 

 สัญญาฉบับนี้ท าขึ้นไว้เป็นสองฉบับ มีข้อความถูกต้องตรงกัน ผู้ค้ าประกันได้อ่านและเข้าใจข้อความใน

สัญญานี้ตลอดโดยละเอียดแล้ว จึงได้ลงนามไว้เป็นส าคัญต่อหน้าพยาน และคู่สัญญาต่างยึดถือไว้ฝ่ายละหนึ่งฉบับ 

 

ลงชื่อ.......................................................ผู้ค้ าประกัน 

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

ลงชื่อ........................................................คู่สมรสของผู้ค้ าประกัน  

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

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

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

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

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

 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าไม่มีคู่สมรส (เป็นโสด/หย่า/คู่สมรสตาย) ในขณะท าสัญญานี้ 

ลงชื่อ.......................................................ผู้ค้ าประกัน 

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

วันที่.............เดือน.....................พ.ศ.......................  

 

 




