
 
 

เอกสารการสมัครสมาชิกสหกรณฯ 
 

1.  ใบสมัครเขาเปนสมาชิก 
2.  หนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชน   
3.  หนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพของสมาชิก    
4.  หนังสือยินยอมใหสวนราชการหักชําระหนี้สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 
5.  ทะเบียนสมาชิกสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 
6.  แบบแจงขอมูลการรับโอนผานระบบ KTB Corporate Online   
7.  สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน พรอมรับรองสําเนา 
8.  สําเนาหนาสมุดธนาคารกรุงไทย 1 ฉบับ 
 
 
 
หมายเหต ุ เอกสารที่มีหนา – หลังในแผนเดียวกัน 
  -  ใบสมัครหนา 1  หนา  2  และหนา 3  หนา  4 
  -  หนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชน  หนา  1   หนา  2  
  -  หนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพสมาชิก  หนา 1  หนา 2 
  -  ทะเบียนสมาชิกสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด  หนา 1  หนา  2 
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            เริ่มรับราชการวันที่ ................................ 
 

ใบสมัครเขาเปนสมาชิก 
สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 

 
---------------------------------- 

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

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

เรียน  ประธานกรรมการสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 
 

ขาพเจา ........................................................ นามสกุล ......................................... ตั้งบานเรือน

อยูบานเลขที่ ........................ หมูที่ ........... ถนน ................................................. ตําบล ..................................... 

อําเภอ ........................................... จังหวัด ................................... รหัสไปรษณีย ....................... ไดทราบขอความ

ในขอบังคับของสหกรณโดยตลอดแลว และเห็นชอบในวัตถุประสงคของสหกรณ  จึงขอสมัครเขาเปนสมาชิก

ของสหกรณในฐานะเปนผูเขาชื่อขอจดทะเบียนสหกรณ  และขอใหถอยคําเปนหลักฐาน  ดังตอไปนี้ 

ขอ 1.  ขาพเจามีอายุ ............ ป (วัน เดือน ป เกิด ................................................ ) 

ขอ 2.  ขาพเจาเปนขาราชการ หรือทํางานประจําในตําแหนง ................................................ 

สวน .................................................. สํานัก/กอง/ศูนย/คลังเขต/คลังจังหวัด .................................................... 

กรม .......................................... ไดรับเงินไดรายเดือน ........................................... บาท 

ขอ 3.  ขาพเจามิไดเปนสมาชิกในสหกรณอื่น  ซึ่งมีวัตถุประสงคในการใหกูยืมเงิน 

ขอ 4.  ขาพเจาไดเขาเปนสมาชิก  ในขั ้นนี ้ขาพเจาขอแสดงความจํานงสงเงินคาหุ นราย

เดือนตอ สหกรณในอัตราเดือนละ .................................. บาท (มูลคาหุนละ 10.- บาท)  อยางนอยตองเปนไปตาม

อัตรากําหนดไวในขอบังคับ แตถาจะแสดงความจํานงสูงกวาอัตราท่ีกําหนดไวก็ยอมเปนการด ี

ขอ 5.  ขาพเจาขอแถลงรายการหนี้สินทั้งหมด  ซึ่งขาพเจามีอยูดังตอไปนี้ (แสดงขอความละเอียด

ของแตละรายการ  คือ  ชื่อและสํานักของเจาหนี้  วันเปนหนี้  จํานวนหนี้สินตั้งแตแรก  อัตราดอกเบี้ย  รอยละตอป  

หลักประกันที่ใหไว  จํานวนเงินตนคงเหลือ  จํานวนดอกเบี้ยคางชําระและเปนหนี้สินเพื่อการใดใหครบทุกราย) 

1........................................................................................................................... 

2............................................................................................................................ 

ขอ 6.  ถาขาพเจาไดเปนสมาชิก ขาพเจามีความประสงคขอกูเงินของสหกรณเพื่อชําระหนี้  ซึ่งขาพเจา

มีอยูดังกลาวในขอ 5.  นั้น เปนจํานวน ............................................ บาท  

ในกรณีที่มีหนี้สินอยู แตไมประสงคขอกูเพื่อชําระหนี้นั้น หรือขอกูนอยกวาจํานวนหนี้สิน 

นั้น  ขาพเจาขอชี้แจงเหตุผล ดังตอไปนี้ ...................................................................................................... 

ขอ 7.  ถาขาพเจาไดเปนสมาชิก ขาพเจายินยอมและขอรองใหผูบังคับบัญชาหรือเจาหนาที่

จายเงินไดรายเดือนของขาพเจา  เมื่อไดรับมอบหมายจากสหกรณฯ  โปรดหักจํานวนเงินคาหุนรายเดือนและ  

จํานวนเงินงวดชําระหนี้  ซึ่งขาพเจาตองสงตอสหกรณนั้นจากเงินไดรายเดือนของขาพเจาเมื่อจายเพื่อสงตอ

สหกรณดวย 
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ขอ 8.  ขาพเจาสัญญาวา  ถาคณะกรรมการดําเนินการสหกรณ  ตกลงใหขาพเจาเขาเปนสมาชิกได  

ขาพเจาจะลงลายมือชื่อในทะเบียนสมาชิก  ทั้งชําระคาธรรมเนียมแรกเขา  และเงินคาหุนตามขอบังคับตอสหกรณ

ใหเสร็จภายในวันที่ ซึ่งคณะกรรมการดําเนินการจะไดกําหนดการชําระจํานวนเงินดังกลาวนี้ ขาพเจายินยอมและขอรอง

ใหปฏิบัติตามความในขอ 7. ดวย 

ขอ 9.  ถาขาพเจาไดเปนสมาชิกจะปฏิบัติตามขอบังคับ ระเบียบการและมติของสหกรณทุกประการ   

 
 
 
             ……………………………....…………. 
         ผุสมัคร 
 
 
 
 
 
 
 

คํารับรองผูบังคับบัญชา 
 

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

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

ขาพเจา ........................................................................... ตําแหนง .............................................

สวน ................................................. สํานัก/กอง/ศูนย/คลังเขต/คลังจังหวัด ........................................................ 

ขอรับรองวา ตามความรูเห็นของขาพเจาและตามที่ขาพเจาไดสอบสวนขอความ  ซึ่งผูสมัครไดแสดงไวในใบสมัครขางบนนี้

เปนความจริงทุกประการ   ทั้งผูสมัคร  เปนผูมีคุณสมบัติถูกตองตามท่ีกําหนดไวในขอบังคับของสหกรณออมทรัพย

กรมบัญชีกลาง จํากัด  แกไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่  3) พ.ศ. 2549  ขอ  31  และสมควรเขาเปนสมาชิกของสหกรณนี้ได 

 
 
              ………………………………………. 
        ผูรับรอง 
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สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 

เปนสหกรณประเภทสหกรณออมทรัพย 

ที่ตั้งสํานักงาน  ถนนพระราม  6  กรุงเทพฯ  10400 

 
ทะเบียนสมาชิก 

  
ชื่อ ............................................................... อายุ ....... ป สัญชาติ ............ สมาชิกเลขทะเบียนที่ ...........

เปนสมาชิกโดยเปนผูลงลายมือชื่อในบัญชีรายชื่อของผูซึ่งจะเปนสมาชิกในการขอจดทะเบียนสหกรณนี้  

ชําระคาธรรมเนียมแรกเขาและเงินคาหุนครั้งแรก วันที ่............................................................................. 

ขาพเจายอมผูกพันตนในอันที่จะตองปฏิบัติตามขอบังคับ ระเบียบและมติของสหกรณทุกประการ  จึงได

ลงลายมือชื่อไวเปนสําคัญตอหนาพยาน 

 
      ณ วันที่ ..................................................................... 
       ลายมือชื่อสมาชิก ........................................ 
       ลายมือชื่อพยาน .......................................... 
       ลายมือชื่อพยาน.. ........................................ 
 
 
วันที ่ ตําแหนงและสังกัด หมายเหตุ ลายมือชื่อเจาหนาที่ 

ขณะแรกเขา    
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รายการเงินไดและเงินคาหุนรายเดือน 
 

 
วันที ่

เงินไดรายเดือน เฉพาะ เงินคาหุน   
รวมทั้งเงินอุดหนุน เงินอุดหนุน รายเดือน หมายเหตุ ลายมือชื่อเจาหนาที่ 

(บาท) (บาท) (บาท)   

      

      

      

      

      

      

      

      
 
 
 

รายการตําบลที่อยู 
 

รับแจงวันที ่ ตําแหนงที่อยู หมายเหตุ ลายมือชื่อเจาหนาที่ 
    

    

    
 
 
 

การออกจากสหกรณ 
 

ออกจากสหกรณเพราะเหตุ ........................................................................... ตั้งแตวันที่ .......................................... 

มติคณะกรรมการดําเนินการในการประชุมครั้งที่ ......................................... วันที่ .................................................... 

สหกรณแจงใหทราบตามหนังสือที่ ............................................................... วันที่ .................................................... 

 
 
             ..............…………………………………. 
                 เลขานุการ 
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หนังสือใหความยินยอมของสามี / ภริยาของสมาชิกสหกรณ 

สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 

------------------------------------- 
 

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

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

 

  ขาพเจา …………………………...............……….. ยินยอมให ................................................................ 

สมาชิกเลขที่ ....................... ซึ่งเปนสามี / ภริยา (ขีดฆาคําท่ีไมใชออก) ของขาพเจา ทํานิติกรรมอันเปนการจัดการ 

สินสมรสของขาพเจาและคูสมรส กับสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด  ทั้งที่ไดทําไวแลว และ/หรือที่จะทําขึ้น

ในวันหนึ่งวันใดภายหนาไดตลอดไป  จนกวาขาพเจาจะบอกเลิกเปนหนังสือตอสหกรณ 

 
(ลงชื่อ) …………........................……………………… สามี / ภรยิา 

 

                ( …..................……………………………...)  
 
      (ลงชื่อ) ……….....................……………………. พยานและผูรับรอง 
 

                  …………………..............…………….  ลายพิมพนิ้วมือ 
 
      (ลงชื่อ) ……….....................……………………. พยานและผูรับรอง 
 

                  …………………..............…………….  ลายพิมพนิ้วมือ 
 
 

 

หมายเหตุ 

1. ใหคูสมรสของสมาชิกทํานิติกรรมกับสหกรณ ตั้งแตวันที่ 16 ตุลาคม 2519 เปนตนมา ใหความยินยอม

เปนหนังสือดวย(สมาชิกผูทํานิติกรรมกับสหกรณ ถาไดสมรสโดยชอบดวยกฎหมายกอนวันที่ 16 ตุลาคม 2519  

และเปนผูมีอํานาจการจัดการสินบริคณหของคูสมรสกอนวันที่ 16 ตุลาคม 2519 ทั้งถือได 

วาเปนผูจัดการสินบริคณหแตฝายเดียว  ก็ใหถือวาคูสมรสของสมาชิกนั้นไดยินยอมใหสมาชิกจัดการสินสมรสแลว  

โดยไมจําเปนตองทําหนังสือใหความยินยอมอีก  เวนแตคูสมรสจะไดบอกเลิก) 

2. ถาผูใหความยินยอมพิมพลายนิ้วหัวแมมือแทนการลงชื่อ  จะตองมีพยานรับรองลายพิมพนิ้วหัวแมมือ

อยางนอย 2 คน และพยานนี้จะพิมพลายนิ้วหัวแมมือแทนการลงชื่อไมได การพิมพลายนิ้วหัวแมมือตองทําตอหนาพยาน 

3.  พยานควรเปนสมาชิกสหกรณเดียวกัน 

 
 



 
 

สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 
 

ชื่อสมาชิก                                                          เลขทะเบียน                  .          สังกัด                                            1 

 

 

 

 
 

 
 
 
 

บัตรตัวอยางลายมือชื่อสมาชิก 
 

    

       วันที่                     /                   /               1 

 

     
 1.                                                                              1 

      
ตัวอยางลายมือชื่อ 2.                                                                              1 

 
   3.                                                                              1 

           (โปรดลงลายมือชื่อคนละ  3  ลายมือชื่อ) 
 

             
   ขอรับรองวาลายมือชื่อขางบนนี้  เปนลายมือชื่อของสมาชิกผูนี้จริง 

 

                                                                          พยาน 
 

                                                                                 พยาน 
 
 

 

วัน  เดือน  ป 
เงินได เปนผูกูตามหนังสือกู เปนผูค้ําประกันตาม  

เจาหนาที ่
 

หมายเหต ุรายเดือน ที ่ วันท่ี หนังสือกูที ่ บัญชีเงินกูที ่

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 
 



 
 

แบบหนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชน 
ตามขอบังคับสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 

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

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

  ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว) ............................................................................ อายุ .......... ป 
เปนสมาชิกสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด เลขที่  .................... ตําแหนงปจจุบัน ..................................... 
สังกัดสํานัก ..................................................  กรม ........................................ ซึ่งมีภูมิลําเนาอยูบานเลขที่ ............. 
หมูที่ ........... ซอย .......................... ถนน .....................................................  ตําบล/แขวง ..................................... 
อําเภอ/เขต ........................................................... จังหวัด ..................................รหัสไปรษณีย ....................
โทรศัพท ................................... ขอแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชนตามขอบังคับสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด 
พ.ศ. 2544 และที่แกไขเพิ่มเติม ขอ 38 และขอ 46/10 โดยหนังสือฉบับนี้วา เมื่อขาพเจาถึงแกความตาย  
ขาพเจาประสงคใหสหกรณฯ จายเงินประเภทตาง ๆ ของขาเจาที่มีอยูในสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด 
ใหแกบุคคลตามหลักเกณฑและเงื่อนไขดังตอไปนี้ 
 

1. (นาย/นาง/นางสาว) ............................................. อายุ .... ป อยูบานเลขที่ ............... 
หมูที่ ........ ซอย ................................... ถนน ............................................ ตําบล/แขวง .......................... 
อําเภอ/เขต ................................ จังหวัด ............................ รหัสไปรษณีย .............. โทรศัพท ............... 
ใหไดรับ       เต็มจํานวน       ............. สวน 
 

2. (นาย/นาง/นางสาว) ............................................. อายุ .... ป อยูบานเลขที่ ............... 
หมูที่ ........ ซอย ................................... ถนน ............................................ ตําบล/แขวง .......................... 
อําเภอ/เขต ................................ จังหวัด ............................ รหัสไปรษณีย .............. โทรศัพท ............... 
ใหไดรับ ............. สวน 
 

3. (นาย/นาง/นางสาว) ............................................. อายุ .... ป อยูบานเลขที่ ............... 
หมูที่ ........ ซอย ................................... ถนน ............................................ ตําบล/แขวง .......................... 
อําเภอ/เขต ................................ จังหวัด ............................ รหัสไปรษณีย .............. โทรศัพท ............... 
ใหไดรับ ............. สวน 
 

      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ผูแสดงเจตนา 
       ( . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ) 
 
      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . พยาน 
       ( . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ) 
 
      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . พยาน 
       ( . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ) 
 
(ลงชื่อ) ................................................. เจาหนาที่สหกรณ 
         (................................................) 
ทะเบียนรับเลขที่ .......................... ลงวันที่ .......................... 



 

- 2 - 
 
 

บันทึกการเปลี่ยนแปลง 
 
  ขาพเจาขอยกเลิกหนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชน ฉบับลงวันที ่..................................

โดยไดแสดงเจตนาใหม  ตามหนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชน ฉบับลงวันที่ ........................................ 

เปนผูรับเงินประเภทตาง ๆ ที่มีอยูในสหกรณ ยกเวนเงินสวัสดิการสงเคราะห เมื่อขาพเจาถึงแกความตาย 
 
 

      ลงชื่อ ............................................................. ผูแสดงเจตนา 

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

 
 

ลงชื่อ ............................................................ เจาหนาที่สหกรณ 

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

ทะเบียนรับเลขที่ .................................. ลงวันที่ ....................................... 
 

 

 

 

หมายเหตุ 1. เงินประเภทตาง ๆ หมายถึง เงินคาหุน เงินปนผล และเงินอื่น ๆ  เชน เงินฝาก เงินเฉลี่ยคืน (ถามี) 

 2. ในกรณีประสงคจะระบุเกินกวา 3 คน ใหเพิ่มเติมลําดับที่ 4 และ 5 หรือลําดับถัดไปได โดยใชแบบหนังสือนี้ 

 3. ผูแสดงเจตนาตองลงชื่อตอหนาพยานทั้งสองคนพรอมกัน 

 4. กรณีมีการเปลี่ยนแปลงในภายหลังใหทําหนังสือแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนประโยชนฉบับใหมแทนฉบับเดิม   

  ตามแบบที่สหกรณกําหนดและใหแนบฉบับเดิมไวดวย 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 
 

 
 

แบบหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพ 

ของสมาชิกสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด 

 
   เขียนที ่........................................................... 

วันที ่............. เดอืน ........................................... พ.ศ. .......... 
 

  ขาพเจา ..................................................................... อายุ .......... ป สมาชิกเลขที่ ...................   

มีภูมิลําเนาอยูบานเลขที่ ........................ หมูที่ ........... ซอย ............................... ถนน ...........................................  

แขวง/ตําบล ..................................... เขต/อําเภอ .................................... จังหวัด ...........................................

รหัสไปรษณีย ....................โทรศัพท .................................    

ขอแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพโดยหนังสือฉบับนี้วา ในกรณีที่ขาพเจาถึงแกความตาย       

ในระหวางเปนสมาชิกสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด   ขาพเจาประสงคใหจายเงินสงเคราะห       

คาจัดการศพใหแก ....................................................................... ซึ่งมีภูมิลําเนาอยูบานเลขที่ ...........         

หมูที่ ............. ซอย ....................................... ถนน ................................... แขวง/ตําบล. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .         

เขต/อําเภอ .............................. จังหวัด ................................ รหัสไปรษณีย ................... โทรศัพท . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 
 

      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ผูแสดงเจตนา 

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

 

      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . พยาน 

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

 

      (ลงชื่อ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . พยาน 

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

 
    ลงชื่อ ................................................... เจาหนาที่สหกรณ 

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

ทะเบียนรับเลขที่ ...................................... 

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

บันทึกการ... 
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บันทึกการเปลี่ยนแปลง 
 
  ขาพเจาขอยกเลิกหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู ร ับเงินสงเคราะหคาจัดการศพฉบับนี้               

โดย ได แสดงเจตนาใหม ตามหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู รับเงินสงเคราะหคาจัดการศพฉบับลงวันที่                             

. . . . เดื อ น  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  พ .ศ . . . . . . . . .  ซึ่ ง ให  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                         

เปนผูมีสิทธิรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพเมื่อขาพเจาถึงแกความตายระหวางเปนสมาชิกสหกรณออมทรัพย

กรมบัญชีกลาง  จํากัด 

 
 
      ลงชื่อ ................................................... ผูแสดงเจตนา 

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

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

 

 
 
     ลงชื่อ ....................................................... เจาหนาที่สหกรณ 

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

ทะเบียนรับเลขที่ .......................................... 

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

 
หมายเหตุ 1. หนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพ ใหจัดทํา 2 ฉบับ โดยมีขอความ

ถูกตองตรงกัน มอบใหสมาชิก 1 ฉบับ เก็บไวที่สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด 1 ฉบับ 

2. ใหระบุชื่อผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพแตเพียงรายเดียว หากจะเปลี่ยนแปลงตัวผูรับเงินสงเคราะห

คาจัดการศพในภายหลัง ใหทําหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะหคาจัดการศพฉบับใหม

แทนฉบับเดิมตามแบบที่กําหนดนี้ และใหบันทึกการเปลี่ยนแปลงไวในทายหนังสือแสดงเจตนา         

ฉบับเดิมดวย 

3. การขูดลบ ตก เติมหรือการแกไขเปลี่ยนแปลงอยางอื่นในหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผูรับเงินสงเคราะห

คาจัดการศพ ใหลงลายมือชื่อกํากับไว 

 
 
 
 
 
 



 
 

หนังสือยินยอมใหสวนราชการหักเงินชําระหนี้ 

สหกรณออมทรัพยกรมบญัชีกลาง  จํากัด 
 

               เขียนที ่………………………………....……. 

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

 อาศัยความตามมาตรา ๔๒/๑ แหงพระราชบัญญัติสหกรณ พ.ศ. ๒๕๔๒ แกไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติสหกรณ 

(ฉบับที่  ๒) พ.ศ. ๒๕๕๓ ขาพเจา                                                 สมาชิกสหกรณออมทรัพย

กรมบัญชีกลาง จํากัด  เลขที่ .............. ปจจุบันเปน  (   ) ขาราชการ  (   ) ลูกจางประจํา  (   ) พนักงานราชการ      

(   ) ผูรับบํานาญ  (   ) ผูรับบําเหน็จรายเดือน   รับเงินเดือน  คาจาง  คาตอบแทน  บํานาญ  บําเหน็จรายเดือน   

บําเหน็จปกติ  บําเหน็จลูกจาง หรือเงินอื่นใดตามสิทธิที่ไดรับจากสวนราชการที่ขาพเจาสังกัด จึงทําหนังสือ

ใหคํายินยอมไวกับสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด  ดังนี้ 

ขอ ๑ ขาพเจายินยอมใหกรมบัญชีกลาง หรือสวนราชการตนสังกัด (                                          ) 

หักเงินเดือน  คาจาง  คาตอบแทน  บํานาญ  บําเหน็จรายเดือน  บําเหน็จปกติ  บําเหน็จลูกจาง  หรือเงินอื่นใด   

ที่ขาพเจามีสิทธิไดรับจาก                                             เพื่อชําระหนี้เงินกู ดอกเบี้ย เงินรับฝาก 

คาหุนประจําเดือน หรือภาระผูกพันอื่นที่มีตอสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด ใหแกสหกรณออมทรัพย  

กรมบัญชีกลาง จํากัด  ตามจํานวนที่แจงจนกวาหนี้หรือภาระผูกพันนั้นจะระงับสิ้นไป 

ขอ ๒ ในกรณีที่ขาพเจาโอนหรือเปลี่ยนไปสังกัดสวนราชการหรือหนวยงานอื่น ขาพเจายินยอมใหสวนราชการ 

หรือหนวยงานนั้นหักเงินเดือน คาจาง คาตอบแทน บํานาญ บําเหน็จรายเดือน บําเหน็จปกติ บําเหน็จลูกจาง  

หรือ เงินอื่นใดที่ขาพเจามีสิทธิไดรับเพื่อสงชําระหนี้ตามจํานวนที่แจงในขอ ๑ ใหแกสหกรณออมทรัพย

กรมบัญชีกลาง  จํากัด  ไดตอไป 

ขอ ๓  ขาพเจาจะไมเพิกถอนหนังสือคํายินยอมฉบับนี้ เวนแตสหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด  จะให

ความยินยอมเปนหนังสือ 

ขอ ๔  หนังสือยินยอมฉบับนี้ทําขึ้น ๓ ฉบับ  มีขอความตรงกัน เก็บไวที่สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง  จํากัด

หนึ่งฉบับ สวนราชการหรือหนวยงานที่มีหนาที่หักเงินตามที่แจงในขอ ๑ หนึ่งฉบับ และสมาชิกผูใหคํายินยอมหนึ่งฉบับ 
 

      (ลงชื่อ)                                  สมาชิกผูใหคํายินยอม 

                                                               (                                ) 
 

      (ลงชื่อ)                                   พยาน 

                                                               (                                ) 
 

      (ลงชื่อ)                                   พยาน 

                                                               (                                ) 
 

หมายเหต ุ สวนราชการตนสังกัด หมายถึง สวนราชการตนสังกัดอื่นที่มิใชกรมบัญชีกลาง  แตเปนสวนราชการ 

  ที่สมาชิกผูใหคํายินยอมสังกัด 



 
                         
 
 

                            สมาชิกเลขที่ ......................... 
 

 

ทะเบียนสมาชิก 
สหกรณออมทรัพยกรมบัญชีกลาง จํากัด 
อาคารกรมบัญชีกลาง  ถนนพระรามที่  6  แขวงพญาไท 

เขตพญาไท  กรุงเทพมหานคร  10400 
 

 
 
ชื่อ .............................................................................. อาย ุ.................... ป   (เกิดวันที ่............................................... ) 

เชื้อชาติ ..................... สัญชาต ิ...................... ที่อยู บานเลขที ่............... หมูที ่.......... ถนน ......................................... 

ตําบล / แขวง ................................. อําเภอ / เขต ............................ จังหวัด ............................ รหัส ...................

สถานะการรับราชการ ไดรับการบรรจุครั้งแรก 

 โอนมาจากหนวยงานอื่น ชื่อหนวยงาน .................................................................. 

 เปนสมาชิกหนวยงานเดิม มีหนี้เงินกู จํานวน .............................. บาท 

 ไมเปนสมาชิกสหกรณหนวยงานเดิม 

ปจจุบันดํารงตําแหนง ....................................................................................................................................................... 

สังกัด กรมบัญชีกลาง  สํานักงานคณะกรรมการัฐวิสาหกิจ   สํานักงานบริหารหนี้สาธารณะ 
 

กรณีสังกัดกรมบัญชีกลาง 

 สวนกลาง กอง/ศูนย/กลุม ......................................................................................................................... 

 สวนภูมิภาค สํานักงานคลังเขต ......................................... จังหวัด .................................................... 

  สํานักงานคลังจังหวัด ...................................................................................................... 

การทําประกันชีวิตกลุม ประสงคทําประกันชีวิตกลุม  ไมประสงคทําประกันชีวิตกลุม  

สหกรณรับเขาเปนสมาชิกตามมติที่ประชุมคณะกรรมการดําเนินการ ครั้งที่ ......../........... วันที่ ................................. 

ชําระคาธรรมเนียมแรกเขา ................ บาท และคาหุนครั้งแรก ......................... บาท เมื่อวันที ่...................................  
 

ขาพเจายอมผูกพันตนในอันที่จะตองปฏิบัติตามขอบังคับของสหกรณทุกประการ จึงไดลงลายมือชื่อไว

เปนสําคัญ ตอหนาพยาน ณ วันที่ ......................................................................... 

 

 

ลายมือช่ือสมาชิก .................................................................... 
 

ลายมือช่ือพยาน ...................................................................... 

 



 
- 2 - 

 
 

รายการเปลี่ยนแปลงที่อยู 
 

 

วัน เดือน ป 
 

ที่อยู 
 

ลายมือชื่อเจาหนาที่ 
   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 
รายการเปลี่ยนแปลงคาหุน 

 

 
ครัง้ที่ 

   
ครั้งที่ 

  
วัน เดือน ป เดือนละ วัน เดือน ป เดือนละ 

    

1   4   

2   5   

3   6   

 
การขาดจากสมาชิกภาพ 

 
 

ขาดจากสมาชิกภาพ .............................................................  ตั้งแตวันที่ .......................................................................  

มติที่ประชุมคณะกรรมการดําเนินการ ............................... ครั้งที่ .............................. วันที่ ..........................................  

สหกรณแจงใหทราบตามหนังสือที่ ........................................................................... วันที่ ............................................. 

 
_____________________________________ 

เลขานุการ 




