
ประเภท  สหกรณอ์อมทรัพย ์                  
ท่ีตั้งสำนักงาน  ในบรเิวณกรมป่าไม้ เลขที่ 61 ถนนพหลโยธนิ เขตจตจุักร กรุงเทพมหานคร 10900 

มติการประชุมคณะกรรมการชุดที…่……..
ครั้งท่ี........วันท่ี........................................ 

 

                                      ทะเบียนสมาชิกสมทบ 
       สหกรณ์ออมทรัพยก์รมป่าไม้ จำกัด 

 

                  
ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว.........................................นามสกุล..........................................เลขประจำตัวประชาชน..........................................
ชื่อ-นามสกุล (ภาษาอังกฤษ)......................................................................................วัน/เดือน/ปีเกิด.................................................................
อาย.ุ...........................ปี   เพศ  ❑  ชาย ❑  หญิง   สัญชาติ............................   สถานภาพ  ❑  โสด   ❑ สมรส   ❑ หย่า   ❑ หม้าย 
กรุ๊ปเลือด   ❑ A   ❑ B   ❑ AB   ❑ O   E-mail…………………………………………………………………...............................................................
เบอร์โทรศัพท์มือถือ.................................................เบอร์โทรศัพท์บ้าน......................................เบอร์โทรศัพท์ท่ีทำงาน.....................................
ที่อยู่ปัจจุบนั 
บ้านเลขท่ี........................หมู่ที่..............ตรอก/ซอย.................................หมู่บ้าน.......................................................ถนน.....................................
ตำบล/แขวง..........................................อำเภอ/เขต..........................................จังหวัด................................................รหัสไปรษณีย์...................... 
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน  ❑ ที่อยู่ตามปัจจุบัน      ❑ ไม่ใช่ที่อยูต่ามปัจจุบนั (โปรดระบุ)
บ้านเลขท่ี........................หมู่ที่..............ตรอก/ซอย.................................หมู่บ้าน.......................................................ถนน.....................................
ตำบล/แขวง..........................................อำเภอ/เขต..........................................จังหวัด................................................รหัสไปรษณีย์...................... 
ที่อยู่ในการจัดส่งเอกสาร    ❑ ที่อยู่ตามปัจจุบัน      ❑ ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน    ❑ ตามที่ระบุ
บ้านเลขท่ี........................หมู่ที่..............ตรอก/ซอย.................................หมู่บ้าน.......................................................ถนน.....................................
ตำบล/แขวง..........................................อำเภอ/เขต..........................................จังหวัด................................................รหัสไปรษณีย์......................

 
 
 
 

                       

ข้าพเจ้าขอชำระค่าหุ้นรายเดือน เดือนละ..................................................บาท และไม่น้อยกว่าอัตราที่สหกรณ์กำหนด (มลูค่าหุ้นละ 10 บาท) 
❑ ของดส่งค่าหุ้นรายเดือน 

1. ข้าพเจ้าได้ทราบข้อความตามข้อบังคับของสหกรณ์โดยตลอดแล้ว และเห็นชอบในวัตถุประสงค์ของสหกรณ์ จึงขอสมัครเข้าเป็นสมาชิกสมทบของ
สหกรณ์ และขอชำระค่าหุ้นรายเดือนไม่น้อยกว่าอัตราท่ีสหกรณ์กำหนด พร้อมน้ีข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้บังคับบัญชาหรือ สหกรณ์หรือผู้ที่ได้รับมอบหมายจาก
สหกรณ์ หรือเจ้าหน้าท่ีผู้ซ่ึงจ่ายเงินได้รายเดือนให้ข้าพเจ้า หักเงินเพื่อชำระค่าหุ้นรายเดือน หรือภาระหน้ีซ่ึงข้าพเจ้าต้องชำระให้สหกรณ์ หรือให้หักจาก
เงินได้รายเดือนหรือจากบัญชีเงินฝากของข้าพเจ้าซ่ึงสหกรณ์รับฝากไว้        
2. ข้าพเจ้ายอมปฏิบัติตามมติคณะกรรมการดำเนินการ ประกาศ คำสั่ง ระเบียบ ข้อบังคับของสหกรณ์ทุกประการ ท้ังในปัจจุบันและภายหน้า
3. หากข้าพเจ้าถึงแก่กรรมหากได้รับสิทธิประโยชน์ใดๆอันพึงเกิดขึ้นจากการเป็นสมาชิกสมทบ ให้หักภาระหน้ีซ่ึงต้องชำระคืนแก่สหกรณ์ก่อน ส่วนท่ีเหลือ
ให้จ่ายแก่ผู้รับประโยชน์ ตามท่ีข้าพเจ้าระบุไว้ในหนังสือตั้งผู้รับโอนประโยชน์ 

ลงช่ือ............................................................................ผู้สมัคร 
  (............................................................................) 

  วันท่ี................./................................./....................... 

ติดรูปถ่าย 
1 นิ้ว 1 รูป

ข้อมูลผู้สมัคร 

ทะเบียนเลขที่

ประเภทสมาชกิสมทบ 

❑   คู่สมรส   ❑   บุตร     ❑   บิดา    ❑   มารดา 
ช่ือ-สกุลของสมาชิก.................................................................
สมาชิกเลขท่ี............................................................................
แหล่งที่มาของเงินรายได้..........................................................
จำนวน..............................................................................บาท 

❑ พนักงานราชการ  ❑ TOR/ลูกจ้างช่ัวคราว  
ตำแหน่ง.................................................................................................  
สังกัด......................................................................................................  
วันท่ีเข้ารับราชการครั้งแรก..........................เงินเดือน....................บาท
แหล่งที่มาของเงินรายได้อื่นๆ(ถ้ามี)................................จำนวน.............บาท 

การชำระค่าหุ้น 

ข้าพเจ้าขอให้ถ้อยคำเป็นหลักฐานดังต่อไปนี้ 

ประหยัด อดออม 1907745982357

Prayad Aodaom 1 กุมภาพันธ์ 2538

27 ไทย

Forestcoop@gmail.com

0654578891 026678999 025791111

65 8 พหลโยธิน

ลาดยาว จตุจักร กทม. 10900

ตัวอย่างการกรอกใบสมัครสมาชิกสมทบ

ใบสมัครสมาชิกสมทบ พิมพ์หน้า-หลัง

นักวิชาการป่าไม้

กรมป่าไม้

1 เม.ย.64 15,000
- -

1,000

นางสาวประหยัด อดออม



 
 

 
 
 

โดยหนังสือฉบับนี้ ข้าพเจ้ามีความประสงค์และยินยอมให้ผู้บังคับบัญชา หรือเจ้าหน้าที่ผู้ทำหน้าที่จ่ายเงิน หักเงินได้รายเดือน เงิน
ค่าตอบแทน เงินค่าจ้าง เงินสะสมสำหรับข้าราชการ เงินบำเหน็จ บำนาญ เงินอื่นใดที่ได้รับจากทางราชการ หรือเงินซึ่งทางสหกรณ์จะจ่ายให้
ข้าพเจ้า รวมทั้งให้หักเงินฝากที่มีอยู่ในบัญชีซึ่งเปิดไว้กับสหกรณ์ทุกบัญชี เพื่อชำระหนี้สินที่มีอยู่ในปัจจุบัน และที่จะมีขึ้นในอนาคต หรือเพื่อ
เข้าบัญชีเงินฝากที่ข้าพเจ้าแจ้งความประสงค์ไว้ และภาระผูกพันใดๆทุกประเภทท่ีข้าพเจ้ามีอยู่กับสหกรณ์ออมทรัพย์กรมป่าไม้ จำกัด ตลอดไป 
และข้าพเจ้าจะไม่เพิกถอน หรือกระทำการใดๆ เพื่อขัดขวางการให้ความยินยอมหักเงิน ตามหนังสือยินยอมนี้จนกว่าจะชำระหนี้จนครบจำนวน 
หากข้าพเจ้ายังชำระหนี้ไม่ครบ และประสงค์จะเพิกถอนความยินยอมดังกล่าวในภายหน้า จะต้องได้รับความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรจาก
สหกรณ์ก่อน หากข้าพเจ้าไม่ปฏิบัติตามการที่ให้ความยินยอมนี้ไม่ว่ากรณีใดๆ ให้ถือว่าข้าพเจ้ามีพฤติการณ์ที่ส่อไปในทางไม่สุจริต และให้ถือว่า
ผิดสัญญาเงินกู้ โดยข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้บังคับบัญชาดำเนินการทางวินัยแก่ข้าพเจ้าได้ทันที  

ลงช่ือ............................................................................ผู้ให้ความยินยอม 
 (............................................................................) 

1. เอกสารประกอบการสมัครสมาชิกสมทบ
1.1 ใบสมัครสมาชิกสมทบ
1.2 คำขอเปิดบัญชีเงินฝากออมทรัพย์สินมัธยัสถ์
1.3   หนังสือตั้งผู้รับโอนประโยชน์
1.4   หนังสือยินยอมให้หักเงินเดือน
        (กรณีผู้สมัครเป็นพนักงานราชการ) 
1.5   คำขอใช้บริการบัตรสหกรณ์เอทีเอ็มกรุงไทย 

2. เอกสารที่ใช้แนบการสมัครสมาชิกสมทบ
2.1 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 3 ฉบับ
2.2 สำเนาทะเบียนบ้าน 3 ฉบับ
2.3 สำเนาทะเบียนสมรส 1 ฉบับ

(กรณีผู้สมัครเป็นคู่สมรสของสมาชิก) 
2.4 สลิปเงินเดือนปัจจุบัน 1 ฉบับ        

(กรณีผู้สมัครเป็นพนักงานราชการ) 
2.5 รูปถ่ายขนาด 1 น้ิว 1 รูป 
2.6 สำเนาหน้าบัญชีธนาคารกรุงไทย 1 ฉบับ 

3. การชำระเงินค่าสมัครสมาชิกสมทบ
3.1 กรณีสมัครครั้งแรกชำระค่าสมัคร 300 บาท
3.2 กรณีสมัครครั้งท่ี 2 ชำระค่าสมัคร 1,200 บาท
ชำระเงิน Payment ผ่าน APP กรุงไทย NEXT, SCB EASY,
TTB TOUCH  กดจ่ายบิล ค้นหา “สหกรณ์ออมทรัพย์กรมป่า
ไม้” หรือ ชำระเงินผ่านทางเคาน์ เตอร์ธนาคาร  กรุงไทย
ธนาคารไทยพาณิชย์ หรือธนาคารทหารไทยธนชาติ โดยใช้
แบบฟอร์ม ใบแจ้งการรับชำระเงิน PAYMENT ดาวน์โหลด
แบบฟอร์ม หัวข้อ 7.1 สำหรับสมาชิกสมทบท่ีสมัครใหม่ท้ังการ
ชำระผ่าน APP และเคาน์เตอร์ธนาคาร ให้ใส่เลขที่สมาชิกสมทบ
เป็น 500000 วัตถุประสงค์ 114 โดยแนบสำเนาใบโอนเงินมา
พร้อมเอกสารใบสมัครสมาชิกสมทบ (ในกรณีส่งเอกสารทาง
ไปรษณีย์)
สมัครด้วยตนเองท่ีสหกรณ์หรือส่งใบสมัครทางไปรษณีย์ 
ท่ีอยู่ : สหกรณ์ออมทรัพย์กรมป่าไม้ จำกัด
ตู ้ปณ. 169 ปณศ. จตุจักร กรุงเทพมหานคร 10900

คำรับรองการสมัครเป็นสมาชิกสมทบ 

หนังสือยินยอมให้หักเงิน 

รายละเอียดการสมัครสมาชิกสมทบ 

กรณีเป็นบุคคลในครอบครัวสมาชิก       
ข้าพเจ้าขอรับรองและยินยอมใหผู้ส้มัครซึ่งเป็น       

❑   คู่สมรส   ❑   บุตร   ❑   บิดา   ❑   มารดา

สมัครสมาชิกสมทบ 

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

สมาชิกเลขท่ี...................................... 

กรณีเป็นพนักงานราชการ/ลูกจ้างชั่วคราว 

ลงช่ือ............................................................ผู้รบัรอง  
(.......................................................) 
สมาชิกเลขท่ี.................................. 

ลงช่ือ............................................................ผู้รบัรอง  
(.......................................................) 
สมาชิกเลขท่ี.................................. 

     ลงช่ือ..........................................................ผู้บงัคับบัญชา 
(......................................................) 

ตำแหน่ง............................................................... 

ช่องทางในการติดต่อและรับข้อมลูข่าวสารจากสหกรณ์ 

นางสาวประหยัด อดออม

นายขยัน จิตใจดี
นักวิชาการป่าไม้ชำนาญการพิเศษ

นายชูชาติ ใจดี

นายเกษม สดสวย

1155

29995



มติการประชุมคณะกรรมการชุดที…่……..
ครั้งท่ี........วันท่ี........................................ 

วันที่....................................................................... 
ข้าพเจ้า........................................................................... ................สมาชิกสมทบเลขที่..............................................  

สังกัด............................................................... ........................................ที่อยู่(ท่ีติดต่อสะดวก)................................................ 
............................................................. ....................................................เบอร์โทรศัพท์..........................................................  
   เปิดบัญชีด้วยเงินสด   เปิดบัญชีโดยหักเงินจากเงินได้รายเดือน 
จำนวนเงิน.....................................................บาท  (.............................................. .............................................................) 
   มีความประสงค์ฝากรายเดือนโดยให้หักเงินจากเงินได้รายเดือนๆละ จำนวน..................................บาท 
(..................................................................................... ...........) 
ข้าพเจ้าเป็นผูม้ีอำนาจในการถอนเงินฝาก หรือให้คำมั่นสัญญาเกี่ยวกับบัญชีท่ีเปิดขึ้นนี้ และข้าพเจ้าได้ให้ตัวอย่างลายมือช่ือ ของข้าพเจ้าใน
หนังสือขอเปิดบัญชีนี้แล้ว (ตัวอย่างลายมือ) 

ข้าพเจ้ายินยอมผูกพันและปฏิบัติตามข้อตกลงและเงื่อนไขการใช้บริการสหกรณ์อัตโนมัติรวมถึงข้อบังคับระเบียบและ
หลักเกณฑ์ท่ีสหกรณ์กำหนดทุกประการ 

      ลงช่ือ..................................................................ผู้ขอเปิดบัญช ี
 (...................................................................) 

สำหรับเจ้าหน้าท่ีสหกรณ ์

ลงช่ือ......................................................เจา้หน้าท่ีสหกรณ์    ลงช่ือ..............................................................ผู้อนุมัติ         
วันท่ี.........................................................             (.................................................................)  

  สหกรณ์ออมทรัพย์กรมป่าไม้ จำกัด บัญชีเลขท่ี 

คำขอเปิดบัญชีเงินฝากออมทรัพย์สินมธัยัสถ ์
(เฉพาะสมาชิกสมทบสมัครใหม่เท่าน้ัน) 

เอกสารประกอบการเปิดบัญช ี

- สำเนาบัตรประชาชนหรือบัตรขา้ราชการ 

ตัวอย่างลายมือชื่อครั้งที่ 1 ตัวอย่างลายมือชื่อครั้งที่ 2 

(ลายเซ็น) (ลายเซ็น)

(.............................................................)
(ตัวบรรจง-เขียนด้วยลายมือตนเองเท่านั้น) 

(.............................................................)
(ตัวบรรจง-เขียนด้วยลายมือตนเองเท่านั้น) 

นางสาวประหยัด อดออม

นางสาวประหยัด อดออมนางสาวประหยัด อดออม

นางสาว ประหยัด อดออม

กรมป่าไม้ 65 ม.8 ถ.พหลโยธิน

แขวงลาดยาว เขตจตุจักร กทม. 10900 0654578891

500 ห้าร้อยบาทถ้วน

500

ห้าร้อยบาทถ้วน



ใบยินยอมให้หักเงินเดือนเข้าบัญชีเงินฝากสมาชิกสมทบ โดยสมาชิกหลกัเปน็ผู้กรอก 

(เฉพาะกรณีที่ผู้สมัครสมาชิกสมทบเป็น บตุร คู่สมรส บิดา มารดา ของสมาชิก) 

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

วันท่ี...........เดือน..........................พ.ศ............... 

 ข้าพเจ้า ( นาย / นาง / นางสาว )................................................................................. สมาชิกเลขท่ี..........................................
ขอทำหนังสือยินยอมให้สหกรณ์ออมทรัพย์กรมป่าไม้ จำกัด หักเงินได้รายเดือนของข้าพเจ้า จำนวน.............................................................บาท 
(..................................................................................................)  เพือ่เข้าบัญชีเงินฝากของสมาชิกสมทบทุกวันสิ้นเดือน ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

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

สมาชิกสมทบ จำนวนเงิน

บิดาข้าพเจ้า ช่ือ-สกุล........................................................................................

มารดาข้าพเจ้า ช่ือ-สกุล...................................................................................... 

คู่สมรสข้าพเจา้ ช่ือ-สกุล..................................................................................... 

บุตรข้าพเจ้า ช่ือ-สกลุ.........................................................................................

รวมหักเงินเดือนทั้งสิ้น 



หนังสือตั้งผูรับโอนประโยชน 

  วันที่................................................................................... 
  ขาพเจา................................................................................. สมาชิกเลขที่................................ ที่อยูที่สามารถติดตอไดสะดวก  
บานเลขที่...............หมูที่.......... ซอย.......................... ถนน..................................ตําบล/แขวง.........................อําเภอ/เขต...................... 
จังหวัด................................ รหัสไปรษณีย......................... โทรศัพท (บาน)..............................  โทรศัพท (มือถือ)................................. 
  ขาพเจาขอต้ังบุคคลดังตอไปนี้เปนผูรับโอนประโยชนใน เงินคาหุน เงินฝาก  เงินปนผล  เงินเฉลี่ยคืน เงินสินไหม  เงินสวัสดิการ 
หรือเงินอื่นใดที่ขาพเจาพึงไดรับจากสหกรณ เมื่อขาพเจาถึงแกความตาย ทั้งนี้ ใหยกเลิกหนังสือต้ังผูรับโอนประโยชนฉบับกอนหนานี้  ( ถามี ) 

ลําดับ ชื่อ - สกุล ที่อยู (โดยละเอียด) 
ใหไดรับ   
รอยละ 
(%) 

หมายเหตุ 

1 
ชื่อ.................................... 
นามสกุล........................... 

เกี่ยวของเปน............ 

ที่อยู .............................................................. 
...................................................................... 
............................รหัสไปรษณีย..................... 
โทรศัพท ....................................................... 

2 

ชื่อ.................................... 
นามสกุล........................... 

เกี่ยวของเปน............ 

ที่อยู .............................................................. 
...................................................................... 
............................รหัสไปรษณีย..................... 
โทรศัพท ....................................................... 

3 

ชื่อ.................................... 
นามสกุล........................... 

เกี่ยวของเปน............ 

ที่อยู .............................................................. 
...................................................................... 
............................รหัสไปรษณีย..................... 
โทรศัพท ....................................................... 

4 

ชื่อ.................................... 
นามสกุล........................... 

เกี่ยวของเปน............ 

ที่อยู .............................................................. 
...................................................................... 
............................รหัสไปรษณีย..................... 
โทรศัพท ....................................................... 

เง่ือนไขอื่น ๆ ......................................................................................................................................................................... 
.............................................................................................................................................................................................. 

ขาพเจาขอยืนยันวาในการกําหนดตั้งผูรับโอนประโยชนของขาพเจาไดกระทําขึ้นในขณะที่ขาพเจามีสติสัมปชัญญะ
สมบูรณทุกประการ ทั้งนี้ ไดอานคําแนะนําการตั้งผูรับโอนประโยชนดานหลังหนังสือฉบับนี้เปนที่เขาใจแลว จึงลงลายมือชื่อไว
เปนหลักฐานตอหนาพยาน   

ลงชื่อ.................................................................สมาชิกผูแสดงเจตนา 
       (...............................................................) 

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

หมายเหตุ 1. ตองมีผูลงลายมือชื่อเปนพยานจํานวน 2 คน และพยานตองมิใชเปนผูรับโอนประโยชน
2. โปรดอานขอแนะนําการตั้งผูรับโอนประโยชนดานหลังหนังสือฉบับนี้

ทะเบียนเลขที่…............................ 
วันที่............................................. 

4/05/2553 

น.ส.ประหยัด อดออม

65 8 พหลโยธิน ลาดยาว จตุจักร
กทม. 10900 0654578891

นางสมใจ
อดออม

มารดา

65 ม.8 ถ.พหลโยธิน แขวงลาดยาว
เขตจตุจักร กทม.

10900
0894567689

100%

นางสาวประหยัด อดออม

นายชูชาติ ใจดี นายเกษม สดสวย

   หนังสือตั้งผู้รับผลประโยชน์ พิมพ์หน้า-หลัง



ขอแนะนําการต้ังผูรับโอนประโยชน 

1. ผูรับโอนประโยชน
ผูรับโอนประโยชน ควรมีความเกี่ยวพันกับสมาชิกผูแสดงเจตนา โดยเปน พอ หรือ แม หรือ คูสมรส หรือ บุตร หรือ 

พ่ี หรือนอง ของสมาชิก ทั้งนี้ผูรับโอนประโยชนสามารถระบุไดตั้งแต 1 คน หรือหลายคนก็ได 

2. การตั้งผูรับโอนประโยชนใหไดรับประโยชนทั้งหมดเพียงคนเดียว
กรณีนี้หมายถึง สมาชิกผูแสดงเจตนามีความประสงคใหบุคคลหนึ่งบุคคลใดเปนผูรับโอนประโยชนทั้งหมดเพียงคน

เดียว ใหระบุไวดังตัวอยางเชน 
ตัวอยางที่ 1 นาย ก. ไดรับรอยละ 100 หมายถึง นาย ก. ไดรับประโยชนทั้งหมดเพียงคนเดียว หรือ 
ตัวอยางที่ 2 นาย ก. ไดรับรอยละ 100  นางสาว  ข. ไดรับรอยละ 100  เด็กหญิง  ค.  ไดรับ รอยละ  100 หมายถึง 

หากนาย ก. ยังมีชีวิตอยูใหนาย ก. เปนผูรับโอนประโยชนแตเพียงผูเดียว เวนแต นาย ก. ถึงแกความตาย จึงใหนางสาว ข.เปนผู
รับโอนประโยชนแตเพียงผูเดียว และเด็กหญิง  ค.  เปนผูรับโอนประโยชนทั้งหมดหาก นาย ก. และนางสาว ข. ถึงแกความตาย 

หมายเหตุ กรณีผูรับโอนประโยชนที่ระบุไวถึงแกความตายทั้งหมด ทรัพยมรดกและผลประโยชนของสมาชิก    
ผูถึงแกความตายจะตกทอดแกทายาทของสมาชิกตามประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย 

3. การตั้งผูรับโอนประโยชนตามสัดสวน
กรณีนี้ หมายถึง สมาชิกผูแสดงเจตนามีความประสงคใหบุคคลหลายคนเปนผูรับโอนประโยชนตามสัดสวน ใหระบุไว 

ดังตัวอยางเชน  
ตัวอยางที่ 1  นาย ก. ใหไดรับรอยละ 50  นางสาว  ข.  ใหไดรับรอยละ 30  เด็กหญิง  ค.  ใหไดรับรอยละ  20 
หมายเหตุ กรณีนี้ หากนาย ก. หรือ นางสาว ข. หรือเด็กหญิง ค. ถึงแกความตายทรัพยมรดกและประโยชนอื่นใด

ของสมาชิกในสัดสวนที่ นาย ก. หรือนางสาว ข. หรือเด็กหญิง ค. จะไดรับนั้น จะตกทอดแกทายาทของสมาชิกตามประมวล
กฎหมายแพงและพาณิชย 

ตัวอยางที่ 2  นาย ก. ใหไดรับรอยละ 50  นางสาว  ข.  ใหไดรับรอยละ 30  เด็กหญิง  ค.  ใหไดรับรอยละ  20 
กรณีนาย ก. หรือนางสาว ข. หรือ เด็กหญิง ค. ถึงแกความตาย ให(นาย นางสาว นาง ...............) ไดรับประโยชนแทน เปนตน 

ในการตั้งผูรับโอนประโยชนตามสัดสวน เมื่อรวมแลวควรใหครบ 100 เปอรเซ็นต หากไมครบ 100 เปอรเซ็นต 
สวนที่เหลือจะเปนไปตามดังตัวอยางที่ 3 นี้ 

ตัวอยางที่ 3  กรณีตั้งผูรับโอนประโยชน รวมแลวไมครบ 100 เปอรเซ็นต เชน นาย ก. ใหไดรับรอยละ 30  นางสาว ข.  
ใหไดรับรอยละ 20  เด็กหญิง  ค.  ใหไดรับรอยละ  10  รวมทั้งส้ินได 60 เปอรเซ็นต กรณีเชนนี้ทรัพยสินและผลประโยชนอีก 40 
เปอรเซ็นตของสมาชิกจะตกทอดแกทายาทของสมาชิกตามประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย 

4. สมาชิกท่ีประสงคตั้งผูรับโอนประโยชนแตกตางจากแบบหนังสือตั้งผูรับโอนประโยชนฉบับน้ี ใหติดตอสหกรณโดยตรง

5. การแกไขขอความ กรณีที่มีการแกไข ใหขีดฆาขอความเดิม และลงลายมือชื่อกํากับดวยทุกแหง (หามใชยางลบ หรือใช
หมึกขาวลบเอกสาร) 

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



หนังสือยินยอมหักเงินเดือน  หรือคาจาง หรือเงินบํานาญ หรือเงินอื่นใด 

            เขียนที่ สหกรณออมทรัพยกรมปาไม จํากัด 

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

เพ่ือใหเปนไปตามมาตรา 42/1 แหงพระราชบัญญัติสหกรณ พ.ศ. 2542 แกไขเพิ่มเติมโดย

พระราชบัญญัติสหกรณ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2553 ขาพเจา...........................................................................

สมาชิกหรือสมาชิกสมทบสหกรณออมทรัพยกรมปาไม จํากัด เลขที่.......................................... ปจจุบันดํารง

ตําแหนง........................................ สังกัด.............................................. กรม...................................

จึงทําหนังสือใหคํายินยอมไวกับสหกรณออมทรัพยกรมปาไม จํากัด ดังนี้ 

1. ขาพเจายินยอมใหหนวยงานที่มีหนาที่เบิกจายหักเงินเดือน คาจาง เงินบํานาญ หรือเงินอื่นใดที่ขาพเจา

มีสิทธิไดรับจากหนวยงานตนสังกัด เพ่ือชําระคาหุน หนี้เงินกู  หนี้ในฐานะผูค้ําประกนั เงินฝาก คาเบี้ยประกันชีวิต 

คาธรรมเนียม และอ่ืน ๆ ตามรายการที่สหกรณเรียกเก็บใหแกสหกรณ  
2. ขาพเจาจะไมเพิกถอนหนังสือใหคํายินยอมฉบับนี้ เวนแตสหกรณออมทรัพยกรมปาไม จาํกัด จะให

ความยินยอม 
3. ใหสหกรณออมทรัพยกรมปาไม จํากัด สงคูฉบบัหนงัสือยินยอมฉบับนีใ้หหนวยงานตนสังกัดของ

ขาพเจาเก็บไวเปนหลักฐานดวย 

(ลงช่ือ) ........................................................... สมาชิก/สมาชิกสมทบ 

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

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

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

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

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

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

 เจาหนาที่สหกรณ 

นางสาวประหยัด อดออม

นางสาวประหยัด อดออม

นักวิชาการป่าไม้ปฏิบัติการ กรมป่าไม้ กรมป่าไม้



ประหยัด อดออม

นางสาวประหยัด อดออม

0  6 5     4  5  7 8  8 9  1

คำขอใช้บริการบัตรสหกรณ์ กรุงไทย พิมพ์หน้า-หลัง
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