
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
คํารองขอรับเงินฝากออมทรัพยพิเศษ กรณีสมาชิกผูฝากเงินถึงแกกรรม 

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

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

วันที่.................................................................................... 
 

  เรียน  ประธานกรรมการดําเนินการสหกรณออมทรัพยพนักงานเทศบาล จํากัด 
 

               ดวย นาย/นาง/นางสาว.............................................................................................................................................. 
  ตําแหนง..............................................................................................................สมาชิกเลขทะเบียนที่....................................... 
  สังกัด...................................................................ตําบล/แขวง...........................................อําเภอ/เขต........................................ 
  จังหวัด..................................................... ซ่ึงถึงแกกรรม เม่ือวันที่.............................................................................................. 
 
               ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว........................................................................................................................................ 
  ในฐานะเปน £ ผูรับโอนประโยชน £ ทายาทโดยธรรม ของ.......................................................................... (ผูถึงแกกรรม) 
  มีความประสงคขอรับเงินฝากออมทรัพยพิเศษ ของ..............................................................................................(ผูถึงแกกรรม) 
  ตามระเบียบสหกรณออมทรัพยพนักงานเทศบาล จํากัด วาดวยเงินฝากออมทรัพยพิเศษ พ.ศ. 2548 ขอ 15 พรอมน้ีไดแนบ 
  หลักฐาน ดังน้ี 
               1. สําเนาหนังสือตั้งผูรับโอนประโยชน กรณีไมไดทําหนังสือตั้งผูรับโอนประโยชนจะตองสอบสวนทายาทโดยธรรม 
  แลวสงเอกสารการสอบสวนทายาทโดยธรรมใหสหกรณฯ 
               2. สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน/บัตรขาราชการ พรอมรับรองสําเนาถูกตองของผูรับเงินฝากออมทรัพยพิเศษ  
  หรือทายาทโดยธรรม 
               3. สําเนาใบมรณะบัตร 
 
               จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดําเนินการตอไป 
 
 
 
  (ลงชื่อ).................................................................ผูยื่นคํารอง      (ลงชื่อ).................................................................ผูยื่นคํารอง 
          (.................................................................)                          (.................................................................) 

          
               

  (ลงชื่อ).................................................................ผูยื่นคํารอง      (ลงชื่อ).................................................................ผูยื่นคํารอง 
          (.................................................................)                          (.................................................................) 

                        
 

           



 
 
 

 
เอกสารหลักฐานประกอบการถอนเงินฝากออมทรัพยพิเศษ 

กรณีสมาชิกผูฝากเงินถึงแกกรรม 
................................ 

 
 
  1. £ คํารองขอรับเงินฝากออมทรัพยพิเศษ กรณีสมาชิกผูฝากเงินถึงแกกรรม  
   คนละ 1 ฉบับ 

  2. £ สําเนาหนังสือต้ังผูรับโอนประโยชน กรณีไมไดทําหนังสือต้ังผูรับโอนประโยชน 
   จะตองสอบสวนทายาทโดยธรรมแลวสงเอกสารการสอบสวนทายาทโดยธรรม 
   ใหสหกรณฯ 

  3. £ สําเนาใบมรณะบัตร 

  4. £ สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบาน พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
   ของผูรับเงินฝากออมทรัพยพิเศษ หรือทายาทโดยธรรม 
 
    
 
 
 งานการเงิน 
 โทรศัพท 0-2223-5654  
 โทรสาร 0-2622-1595     


