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

ตัวอยางลายมือชื่อ

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

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

3.................................................................................................................

(โปรดลงลายมือชื่อคนละ 3 ลายมือชื่อ)

ลงชื่อ................................................................. สมาชิกหลัก/ผูบังคับบัญชา (กรณีพนักงานสัญญาจางบริษัทไทยแอโรว จํากัด /

    (....................................................................) บริษัท OUTSOURCE ที่มีพันธะสัญญากับบริษัทไทยแอโรว จํากัด

เลขที่สมาชิก...................................................

 2 : 1-8-64 SCP/2564-056

...........................

เลขทะเบียนที่

ขอรับรองวาลายมือชื่อขางบนนี้เปนลายมือชื่อของสมาชิกสมทบผูนี้จริง

บัตรตัวอยางลายมือชื่อสมาชิกสมทบ

สหกรณออมทรัพยไทยแอโรวพิษณุโลก จํากัด



ชื่อ...........................................................................................อาย.ุ..........................ป  สมาชิกเลขทะเบียนที.่...............................

หนวย.................................................................................................รับเขาเปนสมาชิกตามมติที่ประชุมคณะกรรมการดําเนินการ

ในการประชุมชุดที่...................................................ครั้งที่............................................วันที.่...........................................................

ชําระคาธรรมเนียมแรกเขา และเงนิคาหุนรายเดือนครั้งแรก  วันที.่...............................................................................................

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

ใหไวเปนสําคัญ ตอหนาพยาน

ณ วันที.่...........เดือน........................................พ.ศ.....................

ลงชื่อ....................................................................................สมาชิก

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

ขอรับรองวาลายมือชื่อขางบนน้ี เปนลายมือชื่อของสมาชิกผูน้ีจริง

ลายมื่อชื่อพยาน.............................................................................

ลายมื่อชื่อพยาน.............................................................................

เงินประจําตําแหนง 

(บาท)

เงินคาหุนรายเดือน 

(บาท)
หมายเหตุ

ออกจากสหกรณเพราะเหต.ุ.................................................................................................ตั้งแตวันที.่............................................

มติคณะกรรมการดําเนินการในการประชุมชุดที่................................ครั้งที่..........................วันที.่.........................................

สหกรณแจงใหทราบตามหนังสือที.่.......................................................

ลงชื่อ.................................................................กรรมการ/เลขานุการ
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ขณะแรกเขา

การออกจากสหกรณ

รายการตําแหนงและสังกัด

รับแจงวันที่ ตําบลที่อยู หมายเหตุ ลายมือชื่อเจาหนาที่

ขณะแรกเขา

วันที่ เงินไดรายเดือน (บาท) ลายมือชื่อเจาหนาที่

ขณะแรกเขา

รายการเงินไดและเงินคาหุนรายเดือน

สหกรณออมทรัพยไทยแอโรวพิษณุโลก จํากัด

ทะเบียนสมาชิก

รายการตําแหนงและสังกัด

วันที่ ตําแหนงและสังกัด หมายเหตุ ลายมือชื่อเจาหนาที่



มติการประชุมคณะกรรมการดําเนินการชุดท่ี.........

ครั้งที.่...........................วันท่ี......................................

ขาพเจา นาย / นาง / นางสาว........................................................นามสกุล........................................

เลขประจําตัวประชาชน            (ตองระบุใหชัดเจน)

เพศ ชาย หญิง สถานภาพ      โสด       หมาย         คูสมรสชื่อ......................................

วัน / เดือน / ปเกิด   /  / อายุ.......................ป

อยูบานเลขท่ี  ชื่อหมูบาน/อาคาร...............................................ชั้นที.่...............บานเลขที่.......................หมูที.่................

ตรอก/ซอย.................................................ถนน......................................................ตําบล/แขวง...............................................

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

หมายเลขโทรศัพทมือถือ

หมายเลขโทรศัพทบาน

     พนักงานสัญญาจางของ บ.ไทยแอโรว จํากัด 

ชื่อ-สกุล ของสมาชิก......................................................      สาขา พิษณุโลก หรือ

เลขที่สมาชิก..................................................................      พนักงานสัญญาจาง บ.Outsource ที่มีพันธะ

     สัญญากับ บ.ไทยแอโรว จํากัด สาขา พิษณุโลก

     (ที่ผานการทดลองงาน)

ตําแหนง..................................แผนก................................

อายุงาน..................ป  เงินเดือน..............................บาท

ขาพเจาขอชําระคาหุนรายเดือน เดือนละ...........................บาท พรอมชําระคาธรรมเนียมแรกเขา จํานวน 500 บาท

ขาพเจาขอรับรองถอยคําที่ใหไวตอสหกรณวาเปนความจริงทุกประการ

ลงชื่อ..........................................................ผูสมัคร

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

วันที.่............../........................../................
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ใบสมัครเขาเปนสมาชิกสมทบ

สหกรณออมทรัพยไทยแอโรวพษิณุโลก จํากัด

230  หมู 7  ตําบลหัวรอ  อําเภอเมือง  จังหวัดพษิณุโลก  65000

ขอมูลผูสมัคร

ประเภทสมาชิกสมทบ

การชําระคาหุน

ติดรูปถาย

..............................
เลขทะเบียนที่

บิดา มารดา คูสมรส บุตร



.................

...............................................

...........................................

................................



      กรณีเปนบคุคลในครอบครัวสมาชิกหลัก      กรณีเปนพนักงานสัญญาจางของ 

       ขาพเจาขอรับรองและยินยอมใหผูสมัครซึ่งเปน        บ.ไทยแอโรว จํากัด สาขา พิษณุโลก หรือ

     กรณีเปนพนักงานสัญญาจาง บ.Outsource 

     ท่ีมีพันธะสัญญากับ บ.ไทยแอโรว จํากัด 

     สาขา พิษณุโลก จํากัด (ที่ผานการทดลองงาน)

        ลงชื่อ................................................สมาชิกหลัก ลงชื่อ.......................................................ผูรับรอง

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

             เลขที่สมาชิก...........................              เลขที่สมาชิก...........................

        ลงชื่อ................................................ผูรับรอง ลงชื่อ.......................................................ผูรับรอง

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

             เลขที่สมาชิก...........................              เลขที่สมาชิก...........................

ลงชื่อ....................................................ผูบังคบับัญชา

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

         เลขที่สมาชิก...........................

1. ขาพเจาไดทราบขอความตามขอบังคับของสหกรณโดยตลอดแลว  และเห็นชอบในวัตถุประสงคของสหกรณ จึงขอ

    สมัครเขาเปนสมาชิกสมทบของสหกรณ สมาชิกสมทบอาจเพ่ิมหุนเปนครั้งคราวอีกเทาใดก็ได แตทั้งนี้สมาชิกสมทบ

    รายหนึ่งตองมีหุนรวมกันแลวไมเกินหนึ่งในหาของหุนที่ชําระแลวทั้งหมดของสหกรณ

2. ขาพเจายอมปฏิบัติตามมติคณะกรรมการดําเนินการ ประกาศ คําสั่ง ระเบียบ ขอบังคบัของสหกรณทุกประการ

    ทั้งในปจจุบันและภายหนา

3. หากขาพเจาถึงแกกรรมหากไดรับสิทธิประโยชนใดๆ อันพึงเกิดขึ้นจากการเปนสมาชิกสมทบ ใหหักภาระหนี้ซึ่ง

    ตองชําระคืนแกสหกรณกอน สวนท่ีเหลือใหจายแกผูรับผลประโยชน ตามที่ขาพเจาระบุไวในหนังสือผูรับโอน

    ผลประโยชน

ลงชื่อ..........................................................ผูสมัคร

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

*********************************************************************************************************

เอกสารประกอบใบสมัครสมาชิกสมทบ

       1. สําเนาบัตรประชาชน 1 ใบ 4. สําเนาหนาบัญชีธนาคารกรุงเทพ 1 ใบ

       2. สําเนาทะเบียนบาน 1 ใบ 5. รูปถายขนาด 1 นิ้ว 1 รูป

       3. หนังสือตั้งผูรับผลประโยชน 1 ใบ
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คํารับรองการสมัครเปนสมาชิกสมทบ

ขาพเจาขอใหถอยคําเปนหลักฐานดังตอไปนี้

SCP/2564-004

สมัครสมาชิกสมทบ

บิดา มารดา คูสมรส บุตร



เขียนที่ สหกรณออมทรัพยไทยแอโรวพิษณุโลก จํากัด

วันที.่...................เดือน...........................พ.ศ...................

ขาพเจา..............................................................สมาชิกเลขทะเบียนที.่..................สังกัด..................................

ขอแสดงเจตนาตั้งผูรับโอนผลประโยชน โดยหนังสือนี้วา เมื่อขาพเจาถึงแกกรรม ใหสหกรณออมทรัพยไทยแอโรว

พิษณุโลก จํากัด จายเงินซึ่งขาพเจามีสิทธิจะไดรับจากสหกรณฯ มีดังตอไปนี้ 

1. .........................................................................................................เกี่ยวของเปน.....................ในอัตรา........................

ที่อยู บานเลขที.่.............ถนน..................ตําบล.....................................อําเภอ/เขต.........................................จังหวัด...........................................

2. .........................................................................................................เกี่ยวของเปน.....................ในอัตรา........................

ที่อยู บานเลขที.่.............ถนน..................ตําบล.....................................อําเภอ/เขต.........................................จังหวัด...........................................

3. .........................................................................................................เกี่ยวของเปน.....................ในอัตรา........................

ที่อยู บานเลขที.่.............ถนน..................ตําบล.....................................อําเภอ/เขต.........................................จังหวัด...........................................

4. .........................................................................................................เกี่ยวของเปน.....................ในอัตรา........................

ที่อยู บานเลขที.่.............ถนน..................ตําบล.....................................อําเภอ/เขต.........................................จังหวัด...........................................

5. .........................................................................................................เกี่ยวของเปน.....................ในอัตรา........................

ที่อยู บานเลขที.่.............ถนน..................ตําบล.....................................อําเภอ/เขต.........................................จังหวัด...........................................

เงื่อนไขอื่น (ถามี)

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

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

(ลงช่ือ)......................................................ผูทําหนังสอื

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

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

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

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

ขอควรทราบ        (.......................................................)

1. สมาชิกจะตองแตงตั้งผูรับโอนประโยชนคนหนึ่ง หรือหลายคนเปนลายลักษณอักษรตามแบบที่สหกรณกําหนดเสนอการแตงตั้งนั้นตอสหกรณ และ

   หากมีความประสงคจะกําหนดเงื่อนไขอยางอื่นแลวก็ใหระบุไวในหนังสือแตงต้ังผูรับโอนประโยชนดวย

2. การแตงตั้งผูรับโอนประโยชนอาจถูกยกเลิก หรือเปลี่ยนแปลงได และใหมีผลเมื่อสหกรณไดรับไวถูกตองแลว

3. สหกรณจะถือวาผูรับโอนประโยชนตามแบบพิมพฉบับสุดทายที่ถูกตองเปนผูรับโอนประโยชนของสมาชิกเอกสารใดๆ ที่ทํานอกแบบ สหกรณจะไมรับ

   พิจารณาเอกสารนั้น เวนแตจะไดมีคําพิพากษาวาผูรับโอนประโยชนตามเอกสารนั้นเปนผูมีสิทธิตามกฎหมาย

4. ในกรณีที่สมาชิกถึงแกกกรมโดยมิไดแตงตั้งผูรับโอนประโยชนไว หรือผูรับโอนประโยชนทั้งหมดถึงแกกรรมกอนที่สมาชิกถึงแกกรรม สหกรณจะจาย

   ผลประโยชนตามปกติใหแกผูจัดการมรดกตามคําสั่งศาล

5. หากมีการขูด ลบ  ตก เตมิ หรือแกไขเปลี่ยนแปลง ใหสมาชิกลงลายมือชื่อกํากับ และมีพยาน 2 คน รับรองลายมือชื่อของสมาชิกดวย

6. สหกรณจะจายผลประโยชนกับผูรับโอนประโยชนก็ตอเมื่อสหกรณไดหักชําระหนี้ที่สมาชิกไดกูยืมไวกอน
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หนังสือแตงตั้งผูรับโอนผลประโยชน

SCP/2564-028



........................สวน 

...........................................

........................สวน 

...........................................

........................สวน 

...........................................

........................สวน 

...........................................

........................สวน 

...........................................

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

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




