	บันทึกคำให้การรับสารภาพ

	ข้าพเจ้า ชื่อ-นามสกุล
	
	อายุ
	
	ปี
	ที่อยู่
	

	

	ขอให้การรับสารภาพด้วยความเต็มใจดังนี้
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	ผู้ต้องหาเขียนด้วยลายมือตนเอง


