
 
 
 
 
 
 

                             ใบสมัครสมาชิก 
                  เขียนที่........................................................................ 
 

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

เรียน คณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์สามัญศึกษาจังหวัดชัยภูมิ จ ากัด  
 

 ขาพเจา (นาย/นาง/น.ส.)………………………………………………ที่อยู่ปัจจุบันเลขที่………………หมทูี่………… 
ต าบล……………………………..………อ าเภอ……………………………………………จังหวัด……………..……………...
โทรศัพท์....................................................  ไดทราบข้อความในข้อบังคับของสหกรณ์และเห็นชอบในวัตถุประสงค์ของสหกรณ์
โดยตลอดแล้ว   จึงขอให้ถ้อยค าเป็นหลักฐานดังนี้ 
  ขอ 1. ข้าพเจ้ามีอายุ....................ปี (เกิดวันที่……..เดือน…………………………...พ.ศ………)  สถานภาพ..................
บัตรประจ าตัวประชาชนเลขที่           -                             -                                      -               -            
  ขอ 2. ข้าพเจ้าเป็นข้าราชการ / ลูกจ้าง  ด ารงต าแหน่งหรือท างานในต าแหน่ง...................................................................
สังกัด................................................................................. อ าเภอ................................................................................. จังหวัดชัยภูมิ   
ได้รับเงินเดือน...............................................บาท    โทรศัพท์ที่ท างาน / มือถือ................................................................................ 
 ข้อ 3. ข้าพเจ้ามิได้เป็นสมาชิกของสหกรณ์อื่นไม่ว่าประเภทใด  ไม่ว่าจะจ ากัดความรับผิดหรือไม่จ ากัดความรับผิด 
 ข้อ 4. ข้าพเจ้าได้เป็นสมาชิกในชั้นนี้  มีความจ านงส่งค่าหุ้นในอัตราเดือนละ................หุ้น เป็นเงิน.........................บาท 
 ข้อ 5. ถ้าข้าพเจ้าได้เข้าเป็นสมาชิก     ข้าพเจ้ายินยอมและขอร้องให้ผู้บังคับบัญชาหรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินได้รายเดือน
ของข้าพเจ้า  เมื่อได้รับมอบหมายจากสหกรณ์โปรดหักเงินค่าหุ้นและจ านวนเงินงวดช าระหนี้ซึ่งต้องส่งต่อสหกรณ์นั้นจากเงิน
ได้รายเดือนของข้าพเจ้า  ณ  ที่จ่ายเพื่อส่งต่อสหกรณ์ด้วย 
 ข้อ 6. ข้าพเจ้าสัญญาว่า ถ้าคณะกรรมการด าเนินการตกลงให้เข้าเป็นสมาชิก ข้าพเจ้าจะลงลายมือช่ือในทะเบียนสมาชิก
ทั้งช าระค่าธรรมเนียมแรกเข้า  และเงินค่าหุ้นรายเดือนครั้งแรกต่อสหกรณ์ให้เสร็จสิ้น  ภายในวันซึ่งคณะกรรมการด าเนินการได้
ก าหนดช าระเงินจ านวนดังกล่าวนี้  ข้าพเจ้ายินยอมและขอร้องให้ปฏิบัติตามความในข้อ 5 ด้วย 
 ข้อ 7. ถ้าข้าพเจ้าได้เป็นสมาชิกจะปฏิบัติตามระเบียบ  ข้อบังคับของสหกรณ์ทุกประการ 
 
             ขอแสดงความนับถือ 
 
 

                   (                                                   ) 
                         ผู้สมัคร 

 
 
 
 
 
 

 

ที่................................../25................... 
.............../................................/............ 

                                                

         ค ายินยอมของคู่สมรส 
ข้าพเจ้า........................................................ในฐานะคู่สมรส
ของผู้สมัคร    รับทราบและยินยอมให้สมัครเข้าเป็นสมาชิก
สหกรณ์ ได้  จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นส าคัญ 

   
                       ...........................................ผู้ให้ความยนิยอม 

        ค ายินยอมของผู้บังคับบัญชา 
ข้าพเจ้า.................................................................ต าแหน่ง.............................................
ขอรับรองว่าได้สอบถามความสมัครใจและข้อความที่แจ้งให้ทราบเป็นจริงทุกประการ 
ทั้งผู้สมัครมีลักษณะถูกต้องตรงกับข้อบังคับที่ก าหนดไว้      จึงเห็นสมควรให้สมัครเข้า
เป็นสมาชิกสหกรณ์ได้ 

              .........................................................ผู้บังคับบัญชา 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ค ารับรองของเจ้าหน้าที่ของรัฐผู้รับบ าเหน็จบ านาญ 
ข้าพเจ้า......................................................................... สังกดั(เดิม)....................................................... จังหวัดชัยภูมิ   ขอรับรองว่าขอ้ความในใบ
สมัครฉบับนี้เป็นความจริงทุกประการ  หากข้าพเจ้าให้ข้อความอันเป็นเท็จหรือปกปิดข้อความจริง  อันควนแจ้งให้ทราบ  ยินยอมให้ด าเนินการตาม
กฎหมายได้ทันที  อนึ่ง  เม่ือสหกรณ์รับเข้าเป็นสมาชิกแล้ว  ข้าพเจ้าจะปฏิบัติตามระเบียบ  ข้อบังคับของสหกรณ์ทุกประการ  พร้อมนี้  ข้าพเจ้าได้
แนบเอกสารหรือหลักฐานการรับเงินได้รายเดือน (สลิปเงินเดือน) มาด้วย 
 
                                                                                          ลงชื่อ.........................................................ผู้สมัคร 
                                                                                                                        (.........................................................................) 

เอกสารประกอบการสมัครเป็นสมาชิก 

(1) ส าเนาทะเบียนบ้านของผู้สมัคร    จ านวน  1  ฉบับ 

(2) ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของผู้สมัคร   จ านวน  1  ฉบับ 

(3) ส าเนาทะเบียนบ้านของคู่สมรส   จ านวน  1  ฉบับ (ถ้ามี) 
(4) ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของคู่สมรส จ านวน  1  ฉบับ  (ถ้ามี) 
(5) ส าเนาสลิปเงินเดือน เดือนล่าสุด  จ านวน  1  ฉบับ 

(6) ส าเนาหน้าสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร  จ านวน  1  ฉบับ 



 

ทะเบียนสมาชิก 
    สหกรณ์ออมทรัพย์สามัญศึกษาจังหวัดชัยภูมิ จ ากัด 
           72/27-28ก  ถนนชัยประสิทธิ์  ต าบลในเมือง  อ าเภอเมืองชัยภูมิ  จังหวัดชัยภูมิ 
 
 ช่ือ.....................................................................อายุ............ปี   เกิดวันที่............เดือน..................................... พ.ศ............. 
เลขบัตรประจ าตัวประชาชน          -                              -                                      -                 -           
สถานภาพ โสด   สมรส   วันที่........................................            หย่า  วันที่..................................... 
 ช่ือคู่สมรส........................................................................................ ภรรยา / สามี 
ช่ือบุตรคนที่ 1............................................................................ช่ือบุตรคนที่ 2................................................................................. 
ช่ือบุตรคนที่ 3............................................................................ช่ือบตุรคนที่ 4................................................................................. 
ช่ือบุตรคนที่ 5............................................................................ 
รับเข้าเป็นสมาชิกตามมติที่ประชุมคณะกรรมการด าเนินการ  ชุดที่............  ครั้งที่.............. เมื่อวันที่............................................... 
ช าระค่าธรรมเนียมแรกเข้าและช าระเงินค่าหุ้นรายเดือนครั้งแรกเมื่อวันที่......................................................................................... 
เลขทะเบียนสมาชิกที่ 

ข้าพเจ้ายอมผูกพันตนในอันที่จะต้องปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของสหกรณ์ทุกประการ จึงได้ลงลายมือช่ือให้ไว้เป็น 
หลักฐานส าคัญต่อหน้าพยาน 
  

            ................................................................................สมาชิก 
                    (     ) 
 

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

 

ข้อมูลการรับราชการ/เจ้าหน้าท่ีของรัฐผู้รับบ าเหน็จบ านาญ 

วันรับราชการ/ต าแหน่ง    ต าแหน่ง      หน่วยงาน / สังกัด เงินได้รายเดือน 
    

    

    

 
ความเห็น.........................................................................                                .................................................... เจา้หนา้ที่ธุรการ  
     
      (                                                                       )                                           (                                                             ) 

 

                    ผู้จัดการ 
 

           
 
 
 
 

 

             

   

       

การลาออกจากสมาชิก 

ออกจากสมาชิกเพราะสาเหตุ................................................................ ........................................................ต้ังแต่เม่ือวนัที่………………………… 

ตามมติที่ประชุมคณะกรรมการด าเนินการชุดที่................  ครั้งที่......................  เม่ือวันที่........................ .................................................................... 
สหกรณ์แจ้งมติให้ทราบเม่ือ..................................................................... 
 
                                                                                                                                                                              เจ้าหน้าที่ธุรการ 


