
        
 
 
 

ใบสมคัรเข้าเป็นสมาชิก 
สหกรณ์ออมทรพัยข้์าราชการองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  จ ากดั 

 

            เขยีนที ่ .................................................................. 
 

                     วนัที ่ ..........  เดอืน  ........................  พ.ศ. ............. 
 

เรียน  คณะกรรมการด าเนนิการสหกรณ์ออมทรพัยข์า้ราชการองคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั  จ ากดั 
 

  ขา้พเจา้  ชือ่  นาย / นาง / นางสาว  ......................................... นามสกุล ...................................... 
เลขบตัรประจ าตวัประชาชน             -                         -                             -              - 

ตัง้บา้นเรอืนอยู่บา้นเลขที ่ ...............  หมู่ที ่ ............  ถนน  ................................  ต าบล  ...................................... 

อ าเภอ  ..................................  จงัหวดั  ........................................  โทรศพัทท์ีท่ างาน  .......................................... 

ไดท้ราบขอ้ความในขอ้บงัคบัสหกรณ์ออมทรพัยข์า้ราชการองคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั  จ ากดั  โดยตลอดแลว้เหน็ชอบ
ในความมุ่งหมายของสหกรณ์ ฯ  จงึขอสมคัรเขา้เป็นสมาชกิ สหกรณ์ ฯ นี้ และขอใหถ้อ้ยค าเป็นหลกัฐาน ดงัต่อไปนี้  
  ขอ้  1  ขา้พเจา้  เกดิวนัที ่ ...........  เดอืน  ..........................  พ.ศ.  ..........  อายุ ............  ปี 

สถานภาพปัจจุบนั          โสด           หมา้ย           สมรส            อื่นๆ ระบุ  ................................................... 

ชือ่คู่สมรส  นาย / นาง ........................................  นามสกุล  ........................................................ 
 

  ขอ้  2  ขา้พเจา้เป็น            ขา้ราชการ          ลูกจา้งประจ า          พนกังานจา้งตามภารกจิ 

       พนกังานราชการ         เจา้หน้าทีข่องสหกรณ์ฯ   สงักดั ส านกั / กอง / ฝ่าย ....................................................                     

       อบจ. .........................................          กรมส่งเสรมิการปกครองทอ้งถิน่           อื่นๆ ................................... 

เริม่ท างานเมือ่วนัที ่ ............   เดอืน ........................ พ.ศ. .........   ปัจจุบนัต าแหน่ง  ..............................................  

ระดบั ................. เงนิเดอืนขัน้ที ่............. อตัราเงนิเดอืนปัจจุบนั ..................................  บาท 
 

  ขอ้  3  ขณะนี้ขา้พเจา้        มไิดเ้ป็นสมาชกิสหกรณ์ออมทรพัยอ์ื่น 

            เป็นสมาชกิสหกรณ์ออมทรพัย ์ ............................................... 
  ขอ้  4  ถ้าข้าพเจ้าได้เข้าเป็นสมาชกิในครัง้นี้  ข้าพเจ้าขอแสดงความจ านงส่งเงนิค่าหุ้นรายเดือน               
ต่อสหกรณ์ ฯ          ตามระเบยีบสหกรณ์ ฯ หรอื         ในอตัราเดอืนละ ..................... บาท  (มูลค่าหุน้ละ 10 บาท)     
 

 

 
 
หมายเหตุ   อตัราการออมอย่างน้อยต้องเป็นไปตามอตัราซ่ึงก าหนดในข้อบงัคบั แต่ถ้าจะแสดงความจ านงสงูกว่าอตัรา 
ท่ีก าหนดไว้กไ็ด้   
 
 
 
 

 



  2  - 
 

  ขอ้  5  ถา้ขา้พเจา้ไดเ้ป็นสมาชกิ ฯ ขา้พเจา้ยนิยอมและขอรอ้งใหผู้บ้งัคบับญัชาหรอืเจา้หน้าที่ 
จ่ายเงนิไดร้ายเดอืนหรอืค่าจา้งรายเดอืนของขา้พเจา้  เมื่อไดร้บัมอบหมายจากสหกรณ์ ฯ โปรดหกัจ านวนเงนิค่าหุน้
สะสมรายเดอืนและจ านวนเงนิงวดช าระหนี้ซึ่งขา้พเจา้ตอ้งส่งตอ่สหกรณ์ ฯ นัน้  จากเงนิไดร้ายเดอืนหรอืคา่จา้ง     
รายเดอืนของขา้พเจา้เมื่อจา่ยเพือ่ส่งตอ่สหกรณ์ ฯ ดว้ย 
 

  ขอ้  6  ขา้พเจา้สญัญาวา่ถา้คณะกรรมการด าเนินการตกลงใหข้า้พเจา้เป็นสมาชกิได ้ ขา้พเจา้        
จะลงลายมอืชือ่ในทะเบยีนสมาชกิรวมทัง้ช าระค่าธรรมเนียมแรกเขา้จ านวน  30  บาท  (กรณทีีเ่คยเป็นสมาชกิแลว้  
ลาออกและประสงคท์ีจ่ะเป็นสมาชกิใหม่จะตอ้งเสยีค่าธรรมเนียมเขา้จ านวน 100 บาท)  และเงนิสะสมรายเดอืน  
ประจ าเดอืนแรกตอ่สหกรณ์ ฯ ใหเ้สรจ็ภายในวนัทีซ่ึ่งคณะกรรมการจะไดก้ าหนดการช าระเงนิดงักล่าวนี้  
ขา้พเจา้ยนิยอมและขอรอ้งใหป้ฏบิตัติามความในขอ้  5  ดว้ย 
 

  ขอ้  7  หากขา้พเจา้ไดเ้ป็นสมาชกิ  จะปฏบิตัติามขอ้บงัคบัสหกรณ์ ฯ ทุกประการ  และไดส้ง่ส าเนา
เอกสารสมคัรดงันี้ 
      ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน  หรอืส าเนาบตัรประจ าตวัขา้ราชการ / ลูกจา้ง            
จ านวน  1  ชดุ 
                                 ส าเนาทะเบยีนบา้น  จ านวน  1  ชดุ 

                                 หนงัสอืยนิยอมใหส้ว่นราชการหกัช าระหนี้สหกรณ์ออมทรพัยข์า้ราชการส่วนจงัหวดั  จ ากดั 

                                 หนงัสอืตัง้ผูร้บัโอนประโยชน์สหกรณ์ออมทรพัยข์า้ราชการส่วนจงัหวดั  จ ากดั 
                                 ส าเนาหน้าบญัชธีนาคารกรุงไทย / ธนาคารกรุงศรอียธุยา  จ านวน  1  ชดุ 
 

 
 (ลงชือ่)  ..............................................  ผูส้มคัร 
      (.........................................) 

 

ค ารบัรองของผูบ้งัคบับญัชาของผู้สมคัรระดบัหวัหน้าส่วน 

(ถ้าผูส้มคัรเป็นข้าราชการในต าแหน่งไม่ต า่กว่าระดบั 6 ไม่ต้องมีผูร้บัรอง) 
 

            เขยีนที ่ ....................................................... 
 

                     วนัที ่ ..........  เดอืน  ..................  พ.ศ. ....... 
 

  ขา้พเจา้  ชือ่  นาย / นาง / นางสาว  ......................................... นามสกุล ........................... 
ต าแหน่ง .................................  สงักดั  ..................................  จงัหวดั  .............................. ไดต้รวจสอบ 
ขอ้ความใบสมคัรขา้งตน้นี้แลว้  ขา้พเจา้ขอรบัรองวา่เป็นความจรงิทกุประการทัง้ผูส้มคัรเป็นผู้มลีกัษณะถูกตอ้ง     
ตามทีก่ าหนดไวใ้นขอ้บงัคบัของสหกรณ์ ฯ และสมควรเขา้เป็นสมาชกิสหกรณ์ ฯ ได้ 
 

(ลงชือ่)  ..............................................  ผูร้บัรอง 
(.................................................) 

     ต าแหน่ง  ....................................................... 
          ..........  /  ................  /  ............ 
 



 

หนังสือยินยอมเปิดเผยข้อมูล 
ตามประกาศนโยบายการคุ้มครองข้อมลูส่วนบุคคล (Privacy Policy) 

สหกรณ์ออมทรัพย์ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด จำกัด 
 
วันที่...........เดือน...........................พ.ศ.................... 

 ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว ...............................................................................................
ทะเบียนสมาชิกเลขที่....................................เป็น          ข้าราชการ          ข้าราชการบำนาญ       
      ลูกจ้างประจำ/ลูกจ้างบำเหน็จรายเดือน           พนักงานราชการ/พนักงานจ้างตามภารกิจ  
ตำแหน่ง................................................................ระดับ............................................................................. 
ส่วน...............................................................สังกัด..................................................................................... 
ที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขที่.........................ถนน..........................................ตำบล............................................. 
อำเภอ..........................................................จังหวัด.........................................รหัสไปรษณีย์....................... 
โทรศัพท์/มือถือ..................................................อีเมล (E-Mail)................................................................... 

 ข้าพเจ้าได้อ่านและเข้าใจข้อความในประกาศนโยบายการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล 
(Privacy Notice) ของสหกรณ์ฯ แล้ว ทั้งหมด และยินยอมให้นำข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าไปใช้ในงาน
สหกรณ์ตามประกาศนโยบายการคุ ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล สหกรณ์ออมทรัพย์ข้าราชการองค์การ          
บริหารส่วนจังหวัด จำกัด  

 

 ลงช่ือ..............................................ผู้ให้ความยินยอม 

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

 

 ลงช่ือ...............................................พยาน 

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

 
 
 

 

 

 
ประกาศนโยบายการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล (Privacy Policy) 
สหกรณ์ออมทรัพย์ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด จำกัด 

 


