
แบบแสดงความประสงค์ขอรับเงินปันผลและเงินเฉลี่ยคืน ประจ าปี 2567 
ส าหรับสมาชิกใหม่ หรือสมาชิกทีต่้องการเปลี่ยนแปลงรายละเอียดการรับเงินปนัผลฯ 

                                                                                   เขียนที่ ................................................................ 

                                                        วนัที่ ............................................................... 

เรื่อง   การขอรับเงินปนัผลและเงินเฉลีย่คนื ประจ าปี ๒๕67 

         สหกรณ์ฯ จะจ่ายเงินปันผลและเงินเฉลี่ยคืน ให้กับสมาชิกโดยวิธกีารโอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคาร 
ตามเลขที่บัญชีธนาคาร (เดิม) ที่รับเงินปันผลฯ ปี 2566 

              ส าหรับสมาชิกใหม่ที่ต้องการแจ้งความประสงค์ขอรับเงินปันผลและเงินเฉลี่ยคืน /หรือสมาชิกเดิม    
ที่ต้องการเปลี่ยนแปลงเลขที่บัญชีธนาคารในการขอรับเงินปันผลฯ ปี 2567 

กรุณากรอกรายละเอียดตามด้านล่างนี้ 

             ข้าพเจ้า...................................................................สมาชิกเลขทะเบียนที่........................................ 

ปฎิบัติราชการ ณ ......................................................... โทรศัพท์ (มือถือ) โปรดระบุ............................................... 

มีความประสงค์ขอรับเงินปันผลและเงินเฉลี่ยคืน ประจ าปี ๒๕67 โดยขอให้ด าเนินการดังนี้ 

- ธนาคารกรุงไทย จ ากัด (มหาชน) ประเภทออมทรัพย์ สาขา ....................................................... 

  ชื่อบัญชี.........................................................  เลขที่บัญชี ........................................................... 

- ธนาคารกรุงศรีอยุธยา จ ากัด (มหาชน) ประเภทออมทรัพย ์สาขา .............................................. 

                     ชือ่บัญชี.........................................................  เลขที่บัญชี ........................................................... 

- บัญชีออมทรัพย์พิเศษของสหกรณ์ออมทรพัย์ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด จ ากัด 

                ชื่อบัญชี..........................................................  เลขที่บัญชี .......................................................... 

***กรุณาแนบส าเนาหน้าสมุดบัญชีเงินฝากธนาคารมาด้วยพร้อมนี้ *** 

 

                                         ลงชื่อ 

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

***หมายเหตุ :   

1. สมาชิกท่านใดไม่แจ้งความประสงค์ในการขอรับเงินปันผลและเงินเฉลี่ยคืนภายในวันที่ 20 
ธันวาคม  2567 สหกรณ์ฯ จะด าเนินการจ่ายเงินดังกล่าวให้ในภายหลังจากการประชุมใหญ่สามัญ
ประจ าป ี2567 เสร็จสิ้น โดยวิธีการโอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารให้กับสมาชิกเท่านั้น 

2. กรณีที่สมาชิกฯ ไม่แนบส าเนาสมุดคู่ฝากธนาคาร และใบเปลี่ยนชื่อ-สกุล (ถ้ามี) หากเกิดข้อผิดพลาด 
สหกรณ์จะไม่รับผิดชอบต่อความเสียหายที่เกิดขึ้นทุกกรณี  

3. กรณีเงินปันผลและเฉลี่ยคืนไมถ่ึง 10 บาท สหกรณ์จะน าเข้าเป็นทุนส ารองของสหกรณ์ฯ เพื่อพัฒนางาน
ของสหกรณ์ฯ ต่อไป 

4. สามารถตรวจสอบเลขที่บัญชีเดิมได้ที่กองคลังองค์การบริหารส่วนจังหวัดของแต่ละจังหวัด หรือในเว็บไซด์
ของสหกรณ์ https://www.paosavingcoop.com (ตรวจสอบเงินปันผลฯ ของปี 2566) 

https://www.paosavingcoop.com/

