
                      

เงื่อนไขในการลาออก 

 1. หากติดภาระค้ำประกันต้องให้ผู้ที่ท่านค้ำประกันอยู่เปลี่ยนผู้ค้ำประกันก่อน จึงจะนำเรื่องลาออกเข้าที่ประชุมได้ 
2. หากท่านมีหนี้เงินกู้มากกว่าหุ้นต้องชำระหนี้เงินกู้ให้เท่ากับหุ้นก่อน จึงจะนำเรื่องลาออกเข้าที่ประชุมได้ 
    (ชำระได้ตั้งแต่วันเงินเดือนออกถึงวันที่ 10 ของเดือนถัดไป)  
3. เดือนที่นำใบลาออกเข้าที่ประชุม ทางสหกรณ์ฯต้องหักเงินหุ้น และหนี้เงินกู้ของท่านในเดือนนั้นอีกงวดหนึ่งก่อน 
4. ยื่นเอกสารภายในวันที่ 20 ของทุกเดือน 
5. กรณีได้รับเงินค่าหุ้นคืน สหกรณ์ฯ จะโอนเข้าบัญชีในวันสิ้นเดือน 
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                                  ใบขอลาออก 

เขียนท่ี................................................................. 
วนัท่ี................................................................. 

เรียน  คณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขสระบุรี จ ากดั 

 ขา้พเจา้.....................................................................................................เลขสมาชิก.................................

สังกดัหน่วยงาน........................................................................................ท่ีอยูปั่จจุบนั บา้นเลขท่ี...........หมู่ท่ี.......

ถนน..........................................ต าบล......................................อ  าเภอ....................................จงัหวดั......................

เบอร์ติดต่อ............................................มีความประสงค์จะขอลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์

สาธารณสุขสระบุรี จ ากดั   เน่ืองจาก....................................................................................................................... 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดทราบ และพิจารณาใหข้า้พเจา้ออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ฯ ตามความประสงค์ 

      (ลงช่ือ)...........................................................ผูข้อลาออก 
                 (...........................................................) 

 

เรียน ผูจ้ดัการ 
 

           ณ วนัท่ี............................................................... 
สมาชิกมีทุนเรือนหุน้ หน้ีเงินกู ้และเงินฝาก ดงัน้ี 

ตรวจสอบทุนเรือนหุ้นและหน้ี 
1.ทุนเรือนหุน้       จ านวน ................................... บาท 
2.หน้ีเงินกูฉุ้กเฉิน  จ านวน ................................... บาท 
3.หน้ีเงินกูส้ามญั   จ านวน ................................... บาท 

4.ภาระค ้าประกนั      มี      ไม่มี 
 

ลงช่ือ.................................................. 
                                 (นางสาวรุ้งรดา  นอ้ยจนัทร์)  

ตรวจสอบเงินรับฝาก 
1.ออมทรัพยท์ัว่ไป         จ านวน .......................... บาท 
2.ออมทรัพยพ์ิเศษ          จ านวน .......................... บาท 
3.ออมทรัพยพ์ิเศษมัน่คง จ านวน .......................... บาท 

 

ลงช่ือ..................................................   
                                    (นางสาวณิชาภา  โนสูงเนิน) 

  
  - เห็นควรน าเขา้ท่ีประชุมคณะกรรมการด าเนินการ 
เพื่อพิจารณาอนุมติัลาออก 
 
 
                      ลงช่ือ................................................... 
                               (นางณฏัฐกานต ์ วงษจ์นัทร์งาม) 
                                                  ผูจ้ดัการ 
 

 

การพจิารณา 
  

มติท่ีประชุมคณะกรรมการด าเนินการ ชุดท่ี ................... 
คร้ังท่ี...................วนัท่ี..................................................... 
มีมติอนุมติัใหข้าดสมาชิกภาพ ตามขอ้บงัคบั ขอ้ 40. (2)  
 
 
                      ลงช่ือ................................................... 
                               (นางณฏัฐกานต ์ วงษจ์นัทร์งาม) 
                                                  ผูจ้ดัการ 

 



 
เขียนท่ี................................................................. 
วนัท่ี..................................................................... 

 

เร่ือง ขอใหโ้อนเงินเขา้บญัชีธนาคาร 

เรียน ผูจ้ดัการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขสระบุรี จ ากดั 

ส่ิงท่ีส่งมาดว้ย 1.ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน/ขา้ราชการ จ านวน 1  ชุด 
  2.ส าเนาเลขบญัชีธนาคาร    จ านวน  1  ชุด 
 
      ขา้พเจา้..........................................................................................................เลขสมาชิก.......................
ไดข้อลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขสระบุรี จ ากดั   ขา้พเจา้มีความประสงครั์บเงินคืน 
โดยโอนเงินเขา้บญัชีเงินฝากธนาคาร.......................................................สาขา........................................................
ช่ือบญัชี...........................................................เลขท่ีบญัชี........................................................................................ 
 

      จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาด าเนินการ 
 

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

ใบส าคญัจ่ายเงิน 
 

วนัท่ี......................................................... 
 

      ขา้พเจา้..................................................................................................เลขสมาชิก...............................
ไดรั้บเงินจาก สหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขสระบุรี จ ากดั   
      เป็นเงินค่าทุนเรือนหุน้  จ านวนเงิน .................................... บาท  
 
      (ลงช่ือ)...........................................................ผูรั้บเงิน 
                  (.........................................................) 
 
 
 
 



 

สมาชิกศูนย์ประสานงานสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขสระบุรี จ ากัด 

     การลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขสระบุรี จ ากัด  ไม่ได้ท าให้การเป็นสมาชิก 
ศูนย์ประสานงานส้ินสุดลง 

          ปัจจุบันข้าพเจ้าเป็นสมาชิกศูนย์ประสานงาน ดังนี ้

            สมาคมฌาปนกจิสงเคราะห์สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขไทย (สสธท.  : ล้านท่ี 1) 
            กองทุนสวัสดิการสมาชิกของสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขไทย (กสธท.) 
      ล้านท่ี  2      ล้านท่ี 3       ล้านท่ี 4 
            สมาคมฌาปนกจิสงเคราะห์สหกรณ์สมาชิกของชุมนุมสหกรณ์ออมทรัพย์แห่งประเทศไทย  (สส.ชสอ. : หกแสน) 
            สมาคมฌาปนกจิสงเคราะห์สมาชิกขบวนการสหกรณ์ไทย (สส.สก.) 

    ข้าพเจ้า ช่ือ  ....................................................................          ไม่ได้เป็นสมาชิกศูนย์ประสานงาน 
         ประสงค์เป็นสมาชิกศูนยป์ระสานงานโดยช าระเงินต่ออายภุายในวนัท่ี 15 ธนัวาคมของทุกปี 
       โดยวิธีการโอนเงินฝากเขา้บญัชีศูนยป์ระสานงาน  
       ธนาคารกรุงไทย เลขท่ีบญัชี 115 307 6217 ช่ือ สหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขสระบุรี จ ากดั เพื่อ สสธท. 
        รอโอนย้ายสังกดัสมาชิกศูนยป์ระสานงาน 
         ไม่ประสงค์เป็นสมาชิกศูนยป์ระสานงาน   
 

            (กรณีไม่ประสงคเ์ป็นสมาชิกตอ้งด าเนินการท าหนงัสือแจง้ลาออก  และอาจมีเงินสงเคราะห์ล่วงหนา้ท่ี
ตอ้งช าระเพิ่ม ข้ึนอยู่กบัอตัราการเสียชีวิตของสมาชิกในปีนั้นๆ ซ่ึงหากมียอดเรียกเก็บเพิ่ม ศูนยป์ระสานงาน
จะแจง้ใหท่้านช าระต่อไป) 

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

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

 

ส าหรับเจา้หนา้ท่ีศูนยป์ระสานงาน กรณีไม่ประสงคเ์ป็นสมาชิก 
        ท าหนงัสือแจง้ลาออกแลว้    
                                                                                  (ลงช่ือ)........................................................... 
                  (........................................................)  เจา้หนา้ท่ีศูนยป์ระสานงาน  
 
 


