
 
 
 
ใบคําขอเอาประกันภัยรถยนต พ.ร.บ.   
ขาพเจามีความประสงคจะลงทะเบียนเพื่อขอเอาประกันภัยกับ บริษัท เมืองไทยประกันภัย จํากัด (มหาชน) ตามรายละเอียดดังน้ี 
1. ผูขอเอาประกันภัย □ นาย  □ นาง  □ นางสาว  □ อื่นๆ ระบุ ...............       เพศ  □ ชาย  □ หญิง 
 ชื่อ .......................................................................... นามสกุล ................................................................................................. 

 เลขที่บัตรประชาชน □-□□□□-□□□□□-□□-□ 

      วัน/เดือน/ปเกิด (พ.ศ.) ....../....../...... อายุ .........ป  
 โทรศัพทมือถือ .......................................................................... E-mail ……..…………………………………………………... 
2. ท่ีอยูท่ีติดตอได เลขที่ ................... หมูที่ .................. หมูบาน ...................... อาคาร ....................... ชั้น ........... หอง ............... 
     ซอย ................................................. ถนน ............................... ตําบล/แขวง ............................................................................ 
     อําเภอ/เขต .............................................. จังหวัด .............................................. รหัสไปรษณีย ................................................       
   โทรศัพท ...................................  โทรศัพทมือถือ....................................... E-mail ……..…………………………………………. 
3. ระยะเวลาเอาประกันภัย 1 ป เร่ิมตนวันที่ ............................. เวลา ................... น. สิ้นสุดวันที่ ............................ เวลา 16.30 น. 
4. รายละเอียดตามการจดทะเบียนรถยนต 
4.1 ประเภทรถยนตที่ตองการทําประกันภัย (โปรดขีดเคร่ืองหมาย √ ลงในชอง □ ) 
      □ รถเกง/สวนบุคคล                               □ รถปกอัพสวนบุคคล                     □ รถตูโดยสารสวนบุคคล 
4.2 รถยนตย่ีหอ ............................................... รุน/แบบ ......................................... 
4.3 เลขทะเบียน ............................................... ปที่จดทะเบียน ............................... 
4.4 หมายเลขตัวรถ (เลขตัวถัง) ....................................................................................................... 
4.5 หมายเลขเคร่ืองยนต................................................................................................................... 
4.6 ลักษณะ (แบบตัวถัง) ................................................................................................................. 
4.7 จํานวนที่น่ัง ............................ ที่น่ัง  นํ้าหนักรวม ............................ ก.ก. ขนาดเคร่ืองยนต .................................................. ซีซี 
 
 

............................................. ..     
                  

                                                                                                       (........................................................) 
        ลายมือชื่อผูขอเอาประกันภัย  

      
             วันที่ .......... / ............ / ........... 
 

 
(สําหรับเจาหนาทีบ่ริษัทฯ)   ชื่อผูสงงาน.......................................... รหัสผูสงงาน.........................โทรศัพท…………………. 
 
เอกสารนี้ไมใชสัญญาประกันภัย ทานจะไดรับความคุมครองเม่ือไดรบัการยืนยันจากบริษัทแลว 
 
                                                                                                                                            
 
 
 

 

เลขที่ใบคําขอ          ……………………….. 
 

คําเตือนของสํานักงานคณะกรรมการกํากับและสงเสริมการประกอบธุรกิจประกันภัย (คปภ.) 
ผูเอาประกันภัยตองตอบคําถามในใบคําขอใหตรงตามความเปนจริงทุกประการ มิฉะน้ันบริษัทฯ อาจถือเปน
เหตุปฏิเสธความรับผิดชอบตามสัญญาประกันภัยได ตามประมวลกฎหมายแพงและพาณชิย มาตรา 865 
 


