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      ใบสมัครสมาชิก 

 

 

 

เรียน คณะกรรมการดำเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด 

ข้าพเจ้า....................................................................เกิดวันที่................เดือน............................พ.ศ.........................  

อายุ.......ปี ปัจจุบันรับราชการตำรวจ หรือเจ้าหน้าที่ช่วยเหลือตำรวจท่องเที่ยว  แม่บ้าน ตำแหน่ง / สังกัด…………………………………… 

มีเงินได้รายเดือน…………..…บาท เริ่มรับราชการ/เริ่มทำงาน เมื่อ.................... หมายเลขบตัรประจำตัวประชาชน............................... 

อยู่บ้านเลขท่ี……………ชื่อหมู่บ้าน/อาคาร.............................................หมู่..........ตรอก/ซอย..............................ถนน...........................  

.ตำบล/แขวง..........................อำเภอ/เขต.................................จังหวัด.....................................รหัสไปรษณีย์.. ...................................... 

โทรศัพท์ที่ทำงาน..........................................โทรศัพท์บ้าน................................................มือถือ................. .......................................... 

E-mail…………………………………………………สถานภาพ (.........)โสด (..........) สมรส (.........)หย่า 

ข้าพเจ้าได้ทราบและเข้าใจข้อความในข้อบังคับของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด โดยตลอดแล้ว 

เห็นชอบในวัตถุประสงค์ของสหกรณ์นี้ทุกประการ จึงขอสมัครเข้าเป็นสมาชิกของสหกรณ์นี้และขอให้ถ้อยคำ เป็นหลักฐานดังต่อไปนี้ 

ข้อ 1 ข้าพเจ้ามิได้เป็นสมาชิกในสหกรณ์ออมทรัพย์อ่ืนที่มีวัตถุประสงค์ในการให้กู้ยืมเงิน 

ข้อ 2 ข้าพเจ้าขอแสดงความจำนงส่งเงินค่าหุ้นรายเดือนในอัตราหุ้น.............. เป็นเงิน ………………………...บาท 

ข้อ 3 ข้าพเจ้าไม่เป็นผู้ถูกลงโทษทางวินัย ไม่เป็นผู้ต้องหาโทษอาญา และไม่อยู่ในความล้มละลาย 

ข้อ 4 เมื่อข้าพเจ้าได้เป็นสมาชิก ข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้บังคับบัญชา หรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินได้รายเดือน ของข้าพเจ้า

ที่ได้รับมอบหมายจากสหกรณ์ หักจำนวนเงินค่าหุ้น และจำนวนเงินงวดชำระหนี้ซึ่งข้าพเจ้าพึงต้องส่งต่อสหกรณ์นั้น  จากเงินได้     

รายเดือนและเงินประเภทอื่นที่ทางราชการเป็นผู้จ่ายให้แก่ข้าพเจ้า ณ ที่จ่าย เพ่ือส่งให้แก่สหกรณ์ก่อนเจ้าหนี้รายอ่ืนๆ 

ข้อ 5 ข้าพเจ้าสัญญาว่าเมื่อคณะกรรมการดำเนินการเห็นสมควรรับข้าพเจ้าเป็นสมาชิก ข้าพเจ้า 

จะชำระค่าธรรมเนียมเข้า 100 บาท (ข้อบังคับสหกรณ์ฯ ข้อ 34 และเงินค่าหุ้นรายเดือนประจำเดือนแรกต่อสหกรณ์ให้เสร็จ 

ภายในวันที่คณะกรรมการดำเนินการกำหนด) 

ข้อ 6 ข้าพเจ้ายอมผูกพันตนเข้าเป็นสมาชิก และจะปฏิบัติตามกฎหมาย ข้อบังคับ ระเบียบ มติ ประกาศ และ

คำสั่งของสหกรณ์ฯ ทุกประการ 

(ลงชื่อ)……………………………………………………..ผู้สมัคร 

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

(ลงชื่อ)……………………………………………………..พยาน 

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

 เอกสารประกอบการสมัคร 

1. สำเนาบัตรข้าราชการตำรวจ/สำเนาบัตร เจ้าหน้าที่ชว่ยเหลอืตำรวจ

ท่องเที่ยว /แม่บา้น หรือ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน          1 ชุด                       

2. สำเนาทะเบียนบา้นและสำเนาทะเบยีนสมรส (ถ้ามี) อยา่งละ  1 ชุด 

3. สำเนาหน้าบัญช ีธ.กสกิร/ธ.กรุงไทย                       1 ชุด 

อัตราการถือหุ้นขั้นต่ำ 

1. รายได้ไม่เกิน 10,000 บาท 50 หุ้น เป็นเงิน 500 บาท 

2. เกินกว่า 10,001-25,000 บาท 80 หุ้น เป็นเงิน 800 บาท 

3. เกินกว่า 25,000 บาท ขึ้นไป 100 หุน้ เป็นเงิน 1,000 บาท 

 

 
 

อนุมัติเป็นสมาชิก 

เมื่อวันท่ี…………………………………… 

เลขทะเบยีนที…่………………………… 
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 คำรับรองของผู้บังคับบัญชา 

ข้าพเจ้า…………………………………………………ตำแหน่ง/สังกัด................................................................. 

ขอรับรองว่า ตามท่ีผู้สมัครได้แสดงไว้ในคำร้องนี้เป็นความจริงทุกประการ ทั้งนี้ผู้สมัครเป็นผู้มีคุณสมบัติถูกต้องตามที่

กำหนดไว้ใน ข้อบังคับสหกรณ์ ข้อ 32 และสมควรเข้าเป็นสมาชิกของสหกรณ์นี้ได้ 

(ลงชื่อ)........................................................ผู้บังคับบัญชาของผู้สมัคร 

หมายเหตุ : ผู้รับรองต้องมีตำแหน่งไม่ต่ำกว่าสารวัตรหรือเทียบเท่า เว้นแต่ถ้าผู้สมัครเป็นผู้ดำรงตำแหน่งไม่ต่ำกว่า

สารวัตรหรือ เทียบเท่าข้ึนไปก็ไม่ต้องมีผู้รับรอง 

หนังสือให้ความยินยอมของคู่สมรสของสมาชิก (กรณีมีคู่สมรส) 

ข้าพเจ้า……………………………………………………ยินยอมให้.......................................................................... 

ซึ่งเป็นคู่สมรสของข้าพเจ้า ทำนิติกรรมอันเป็นการจัดการสินสมรสของข้าพเจ้าและคู่สมรส กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจ

ท่องเที่ยว จำกัด ทั้งที่ได้ทำไว้แล้ว และ/หรือที่จะทำข้ึนในวันหนึ่งวันใดภายหน้าได้ตลอดไป จนกว่าข้าพเจ้าจะบอกเลิก

เป็นหนังสือต่อสหกรณ์ 

 (ลงชื่อ).......................................................คู่สมรส 

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

(ลงชื่อ)........................................................พยานและ 

         (.....................................................)ผู้รับรองลายมือชื่อ 

(ลงชื่อ)........................................................พยานและ 

         (.....................................................)ผู้รับรองลายมือชื่อ 

ทะเบียนสมาชิก 

ชื่อ……………………………………………ชื่อสกุล.........................................เลขทะเบียนที่................................. 

ข้าพเจ้าขอลงลายมือชื่อในทะเบียนสมาชิกดังนี้ 

 

 (ลงชื่อ).......................................................ผู้สมัคร 

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

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

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

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

         (.....................................................) 
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หนังสือตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ 

 ที่........................................................... 

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

ข้าพเจ้า..............................................................หมายเลขบัตรประชาชนที่........................................... ..................... 

เป็นสมาชิกสหกรณ์ เลขทะเบียนสมาชิกที่………………………………………โทรศัพท์(มือถือ)....................................................................... 

ข้าพเจ้าขอตั้งบุคคลดังต่อไปนี้เป็นผู้รับโอนผลประโยชน์ในเงินค่าหุ้น เงินฝาก เงินปันผล เงินเฉลี่ยคืน เงินสินไหม 

เงินสวัสดิการ หรือเงินอ่ืนใดที่ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับจากสหกรณ์ ภายหลังจากหักจำนวนเงินที่ข้าพเจ้าต้องรับผิดต่อสหกรณ์ออกแล้ว 

ตามข้อบังคับ ระเบียบ เมื่อข้าพเจ้าถึงแก่ความตาย โดยข้าพเจ้าขอตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์โดยมีรายชื่อ ดังนี้ 

1.)…………………………………………………….เกี่ยวข้องเป็น............................ให้ได้รับ ร้อยละ/หรือ................................ 

2.)…………………………………………………….เกีย่วข้องเป็น............................ให้ได้รับ ร้อยละ/หรือ................................ 

3.)…………………………………………………….เกี่ยวข้องเป็น............................ให้ได้รับ ร้อยละ/หรือ................................ 

4.)…………………………………………………….เกี่ยวข้องเป็น............................ให้ได้รับ ร้อยละ/หรือ................................ 

เงื่อนไขอ่ืน............................................................................................................................. .................................... 

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

 

ข้าพเจ้าขอยืนยันว่าในการกำหนดผู้รับโอนผลประโยชน์ของข้าพเจ้าได้กระทำขึ้นในขณะที่ข้าพเจ้ามีสติสัมปชัญญะ 

สมบูรณ์ทุกประการ ทั้งนี้ ให้ยกเลิกหนังสือตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ฉบับก่อนหน้านี้ (ถ้ามี) และข้าพเจ้าได้อ่านคำแนะนำการตั้งผู้รับ

โอนผลประโยชน์ด้านหลังหนังสือฉบับนี้เป็นที่เข้าใจแล้ว จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 

 

 (ลงชื่อ).......................................................สมาชิกผู้แสดงเจตนา 

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

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

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

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

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

 

 

หมายเหตุ  : 1. ต้องมีผู้ลงลายมือชื่อเป็นพยานจำนวน 2 คน และพยานจะต้องมิใช่ผู้รับโอนผลประโยชน์ 

     2. โปรดอ่านข้อแนะนำการตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ด้านหลังหนังสือฉบับนี้ 
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ข้อแนะนำการตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ 

1. ผู้รับโอนผลประโยชน ์

ผู้รับโอนผลประโยชน์ ควรมีความเกี่ยวพันกับผู้แสดงเจตนา เช่น บิดา มาดา พี่ น้อง คู่สมรส หรือบุตร ของสมาชิก

ทั้งนี้ผู้รับโอนผลประโยชน์สามารถระบุได้เกิน 1 คน หรือหลายคนก็ได้ 

2. การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ให้รับประโยชน์ทั้งหมดเพียงคนเดียว การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์เพียงคนเดียว เป็นกรณีท่ี

สมาชิกแสดงเจตนาให้บุคคลหนึ่งบุคคลใดเป็นผู้รับโอนผลประโยชน์ทั้งหมดเพียงคนเดียว ให้ระบุไว้ดังตัวอย่างเช่น 

#.นายเอ ได้รับร้อยละ 100 ซึ่งหมายถึงนายสหกรณ์ ได้รับประโยชน์ทั้งหมดเพียงคนเดียว หรือ 

#. นายเอ ได้รับร้อยละ 100 นายปี ได้รับร้อยละ 100 และนางซี ได้รับร้อยละ 100 เช่นนี้หมายความว่า หากนายเอ 

ยังมีชีวิตอยู่ นายเอ จะเป็นผู้รับผลประโยชน์แต่เพียงผู้เดียว เว้นแต่ นายเอ ถึงแก่ความตาย นายบีจึงจะเป็นผู้รับโอนผลประโยชน์แต่

เพียงผู้เดียว หากนายเอ และนายบีถึงแก่ความตาย นางชีจะเป็นผู้รับโอนผลประโยชน์แต่เพียงผู้เดียว 

หมายเหตุ ในกรณีที่ผู้รับโอนผลประโยชน์ที่ระบุไว้ถึงแก่ความตายทั้งหมด ให้นำประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ว่า 

ด้วยการแบ่งทรัพย์มรดกระหว่างทายาทโดยธรรมในลำดับและชั้นต่างๆ มาบังคับใช้ 

3. การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ตามสัดส่วน การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ตามสัดส่วน เป็นกรณีท่ีสมาชิกแสดงเจตนาให้บุคคล

หลายคนเป็นผู้รับโอนผลประโยชน์ตามสัดส่วน ให้ระบุไว้ดังตัวอย่างเช่น 

#. นายเอ ให้ได้รับร้อยละ 50 นาย ให้ได้รับร้อยละ 40 ให้นางชี ให้ได้รับร้อยละ 10 

หมายเหตุ หากผู้รับโอนผลประโยชน์รายใดรายหนึ่งถึงแก่ความตาย หรือท้ังหมด ทรัพย์ดังกล่าวนั้นจะตกทอดแก่ 

ทายาทของสมาชิกตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ 

#.นายเอ ให้ได้รับร้อยละ 50 นายปี ให้ได้รับร้อยละ 40 ให้นางชี ให้ได้รับร้อยละ 10 กรณีท่ี นายเอ นายบี หรือนางชี 

ถึงแก่ความตาย ให้บุคคลที่สาม(นาย นางสาว นาง) เป็นผู้รับผลประโยชน์แทน เป็นต้น 

#.ในกรณีที่ผู้แสดงเจตนาตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ตามสัดส่วนไม่ครบร้อยละ 100 เช่น ตั้งให้ผู้รับโอนผลประโยชน์ไว้ 

ร้อยละ 30 ทรัพย์ของผู้แสดงเจตนาอีกร้อยละ 70 จะตกทอดแก่ทายาทโดยธรรมตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ 

4. การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ตามทรัพย์สินที่มีอยู่กับสหกรณ์ การตั้งผู้รับโอนผลประโยชน์ตามทรัพย์สินที่มีอยู่กับสหกรณ์ 

เป็นกรณีที่สมาชิกเจตนาระบุทรัพย์สินนั้นให้แก่ผู้รับโอน ผลประโยชน์เป็นเฉพาะเจาะจง ให้ระบุดังตัวอย่างเช่น 

#. นายเอ ให้ได้รับประโยชน์จากบัญชีเงินฝากสหกรณ์ เลขที่ 11-XXXXXXXX นายปีให้ได้รับค่าหุ้น นางซีให้ได้รับเงิน 

ปันผล เฉลี่ยคืน และเงินทุนสาธารณประโยชน์ 

หมายเหตุ ในกรณีที่นายเอ หรือนายบี ถึงแก่ความตาย ทรัพย์สินดังกล่าวจะตกทอดแก่ทายาทโดยธรรมตามประมวล 

กฎหมายแพ่งและพาณิชย์ 

5. การแก้ไขข้อความ ในกรณีที่มีการแก้ไขข้อความ เปลี่ยนแปลง เพ่ิมเติมข้อความ ให้ขีดฆ่าข้อความเดิม และลงลายมือชื่อ

กำกับด้วยทุกแห่ง (ห้ามใช้ยางลบ หรือน้ำยาลบคำผิดโดยเด็ดขาด) 

ข้าพเจ้าได้อ่านคำแนะนำดังกล่าวของสหกรณ์อย่างเข้าใจ และเป็นไปตามเจตนาที่ข้าพเจ้าประสงค์จะทำนิติกรรมดังกล่าวแล้ว 

จึงลงลายมือชื่อมาพร้อมด้วยนี้ 

ลงชื่อ………………………………………………….ผู้แสดงเจตนา 

      (.........................................................) 
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หนังสือยินยอมให้หักเงิน 

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

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

ข้าพเจ้า………………………………………………………………..ตำแหน่ง/สังกัด…………………………………………………………….. 

สมาชิกเลขทะเบียนที่..................................อายุ....................ปี ปัจจุบันอยู่บ้านเลขที่.................................หมู่ที…่………………………….. 

ตรอก/ซอย……………………...ถนน....................................ตำบล/แขวง.......................................อำเภอ/เขต…………………………………… 

จังหวัด..........................................หมายเลขโทรศัพท์ที่ทำงาน...............................................โทรศัพท์ที่บ้าน....................................... 

มือถือ...........................................ขอทำหนังสือมอบไว้ต่อสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด ซึ่งต่อไปนี้เรียกว่า "สหกรณ์" 

และ/หรือหน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินที่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากหน่วยงานของรัฐ ดังต่อไปนี้ 

ข้อ 1 ข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้บังคับบัญชา หรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินได้ของหน่วยราชการที่ข้าพเจ้าปฏิบัติหน้าที่อยู่หัก

เงินได้รายเดือน เงินบำเหน็จ เงินบำนาญ รวมทั้งเงินประเภทใดที่ทางราชการเป็นผู้จ่ายให้แก่ข้าพเจ้า ณ ที่จ่ายเพื่อชำระหนี้หรือ

ภาระผูกพันอื่นที่มีต่อสหกรณ์ ให้แก่สหกรณ์ตามจำนวนที่สหกรณ์แจ้งไป จนกว่าหนี้หรือภาระผูกพันนั้นจะระงับสิ้นไป ให้หน่วยงาน

นั้นหักเงินดังกล่าวและส่งเงินที่หักไว้นั้นให้แก่สหกรณ์โดยพลัน 

ข้อ 2 ถ้าข้าพเจ้าจะโอน ย้าย ลาออก หรือพ้นจากราชการหรืองานประจำ ไม่ว่ากรณีใดๆ ข้าพเจ้ายินยอมให้

หน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินของส่วนราชการ หรือหน่วยงานที่ข้าพเจ้าโอนย้ายไปสังกัด หักเงินตามที่กล่าวใน ข้อ 1 ส่งชำระหนี้

หรือภาระผูกพันอื่นที่มีต่อสหกรณ์ ให้แก่สหกรณ์ตามจำนวนที่สหกรณ์แจ้งไป จนกว่าหนี้หรือภาระผูกพันนั้นจะระงับสิ้นไปแทน

ข้าพเจ้าได ้

ข้อ 3 การหักเงินดังกล่าวตาม ข้อ 1 ต้องหักให้สหกรณ์เป็นลำดับแรก ถัดจากหนี้ภาษีอากร และการหักเงินเข้า

กองทุนที่ข้าพเจ้าต้องถูกหักตามกฎหมายว่าด้วยกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการ / กฎหมายว่าด้วยกองทุนสำรองเลี้ยงชีพ / 

กฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองแรงงาน / กฎหมายว่าด้วยประกันสังคม แล้วแต่กรณ ี

ข้อ 4 หนังสือยินยอมฉบับนี้ให้มีผลผูกพันข้าพเจ้าและสหกรณ์ตลอดไป และข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่เพิกถอนหนังสือ 

ยินยอมให้หักเงินฉบับนี้ทั้งหมดหรือบางส่วน เว้นแต่จะได้รับคำยินยอมเป็นหนังสือจากสหกรณ์ 

ข้อ5 ไม่ว่าข้าพเจ้าจะได้โอนย้ายไปสังกัดส่วนราชการ องค์การ รัฐวิสาหกิจอ่ืนใดนอกสำนักงานตำรวจแห่งชาติ 

เกษียณอายุราชการหรือพ้นจากหน้าที่ราชการด้วยเหตุผลใด ๆ ก็ตาม ข้าพเจ้ายินยอมให้ส่วนราชการผู้เบิกที่มีหน้าที่เบิกจ่ายตาม

สัญญาเงินกู้ดังกล่าวข้างต้นตามจำนวนที่สหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้า 

หนังสือยินยอมฉบับนี้ทำขึ้นโดยความสมัครใจของข้าพเจ้าเอง ได้ตรวจสอบข้อความและถ้อยคำในหนังสือนี้ 

ทั้งหมดแล้ว ตรงตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการ จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐาน 

 

(ลงชื่อ).......................................................ผู้ให้คำยินยอม 

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

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

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

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

                             (.....................................................) 
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ข้อตกลงและเงื่อนไขการให้ความยินยอมในการเก็บ รวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล 

สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด ตระหนักถึงความปลอดภัยของข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกเป็นสำคัญ      

ในฐานะผู้ควบคุมข้อมูลส่วนบุคคล ซึ่งมีการเก็บ รวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิก จึงดำเนินการด้วย

มาตรการที ่เข ้มงวด ในการเก็บรักษาและดูแลข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกให้ปลอดภัย และปฏิบั ต ิตามข้อกำหนดของ 

พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล 

สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด จัดทำเอกสารฉบับนี้ขึ้น เพื่อให้ท่านได้รับทราบขอบเขตและยินยอมให้เก็บ

รวบรวม ใช้และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของท่านที่มีอยู่กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจท่องเที่ยว จำกัด ซึ่งต่อไปนี้เรียกว่า 

"สหกรณ์ฯ" ภายใต้เงื่อนไข ดังต่อไปนี้ 

1. วัตถุประสงค์ของการเก็บรวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล 

เพ่ือให้การดำเนินงานของสหกรณ์ฯ เป็นไปตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล และเพ่ือประโยชน์สมาชิกนั้น

สหกรณ์ฯจะเก็บ รวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล ดังต่อไปนี้ 

1.1. รายละเอียดเกี่ยวกับตัวสมาชิก เช่น เลขที่ทะเบียนสมาชิก ชื่อ นามสกุล วัน เดือน ปีเกิด อายุ สถานภาพสมรส 

อายุการเป็นสมาชิก สังกัดหน่วยงาน เป็นต้น 

1.2. รายละเอียดเกี่ยวกับการระบุและยืนยันตัวตน เช่น หมายเลขประจำตัวประชาชน หมายเลขหนังสือเดินทาง 

หมายเลขใบขับขี่ภาพถ่าย เป็นต้น 

1.3. รายละเอียดสำหรับการติดต่อ เช่น ที ่อยู ่ตามทะเบียนบ้าน และ/หรือที ่อยู ่ปัจจุบัน หมายเลขโทรศัพท์              

และไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (E-mail) เป็นต้น 

1.4. รายละเอียดในเอกสารต่าง ๆ ที่สมาชิกยินยอมมอบให้แก่สหกรณ์ฯ เช่น คำขอสมัครสมาชิก หนังสือยินยอมให้

หน่วยงานต้นสังกัดหักเงินส่งให้สหกรณ์ฯ หนังสือแต่งตั้งผู้รับผลประโยชน์ หนังสือมอบอำนาจให้รับเงินกองทุนสำรองเลี้ยงชีพ เป็นต้น 

1.5. รายละเอียดทางการเงิน เช่น การถือหุ้น สถานะทางการเงิน การกู้ยืมเงินจากสหกรณ์ฯ การชำระเงินกู้ของสมาชิก 

เงินได้ รายเดือน รายละเอียดบัญชีเงินฝากสหกรณ์ฯ/ธนาคาร สวัสดิการที่สมาชิกพึงได้รับจากสหกรณ์ฯ เป็นต้น 

1.6. ผลการตรวจสอบของสหกรณ์ฯ รายละเอียดเกี่ยวกับสมาชิกในเรื่องเครดิต ความน่าเชื่อถือ หรือประวัติทาง

การเงิน 

1.7. ข้อมูลสมาชิกเก่ียวกับการใช้เว็บไซต์ หรือเทคโนโลยีอ่ืน ๆ ของสหกรณ์ฯ โดยการเก็บรวบรวมและจัดเก็บในระบบ 

หรืออุปกรณ์ของสหกรณ์ฯ เช่น ข้อมูลสมาชิกเพื่อเข้าเว็บไซต์ ข้อมูลสมาชิกในระบบเว็บไซต์ ข้อมูลจากกล้องวงจรปิดภายใน 

สำนักงานสหกรณ์ฯ เป็นต้น 

1.8. ข้อมูลอื่น ๆ ที่สมาชิกได้ให้ไว้กับสหกรณ์ฯ 

2. การเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลแก่บุคคลภายนอก 

สหกรณ์ฯ จะจัดเก็บรักษาข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกไว้เป็นความลับ และจะไม่เปิดเผยข้อมูลแก่บุคคลภายนอก     

เว้นแต่สหกรณ์ฯ ได้รับความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรอย่างชัดแจ้งจากสมาชิก หรือมีเหตุอันชอบด้วยกฎหมายให้ต้องเปิดเผย 

ภายใต้ข้อกำหนดของกฎหมายที่เก่ียวข้องและความยินยอมของสมาชิก และเพ่ือให้สหกรณ์ฯ สามารถดำเนินกิจการได้ อย่างราบรื่น 

สหกรณ์ฯจะเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลแก่บุคคลภายนอก ดังต่อไปนี้ 
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       2.1. หน่วยงานราชการ หรือบุคคล หรือนิติบุคคลที่มีอำนาจหน้าที่ตามกฎหมายในการกำกับและดูแลสหกรณ์ 

ฯ เช่น กรมส่งเสริมสหกรณ์ กรมตรวจบัญชีสหกรณ์ ผู้สอบบัญชีสหกรณ์ ผู้ตรวจสอบกิจการ สำนักงานป้องกันและ

ปราบปรามการฟอกเงิน และ/หรือหน่วยงาน ของรัฐที่เกี่ยวข้อง 

2.2. ชุมนุมสหกรณ์ออมทรัพย์ที่สหกรณ์ฯ เป็นสมาชิก 

2.3. หน่วยงานต้นสังกัดของสมาชิก รวมถึงหน่วยงานที่ทำหน้าที่ในการหักเงินได้ทุกประเภทของสมาชิกเพ่ือชำระเงิน

ค่า หุ้น หนี้ หรือรายการอ่ืน ๆ นำส่งสหกรณ์ฯ 

2.4. ธนาคารที่สหกรณ์ฯ เป็นพันธมิตรหรือคู่ค้า ในการให้บริการด้านต่าง ๆ แก่สมาชิก 

2.5. บริษัท ข้อมูลเครดิตแห่งชาติ จำกัด (เครดิตบูโร) 

2.6. สำนักงานที่ดินที่เกี่ยวข้องกับหลักประกันเงินกู้ของสมาชิก 

2.7. หน่วยงานอื่น ๆ ที่สมาชิกร้องขอให้สหกรณ์ฯ ออกหนังสือรับรองเพ่ือใช้ในการทำธุรกรรมต่าง ๆ 

3. ระยะเวลาการเก็บรักษาข้อมูล 

สหกรณ์ฯ จะเก็บรักษาข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกตามที่กำหนดในนโยบายข้อตกลงและเงื่อนไขการให้ความยินยอม 

ในการเก็บ รวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล 

4. สิทธิของสมาชิกภายใต้พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล 

ภายใต้พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล สมาชิกมีสิทธิต่าง ๆ เกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคลที่สมาชิกให้ไว้กับ 

สหกรณ์ฯ หากสมาชิกไม่ต้องการให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลแก่บุคคลภายนอกย่อมทำได้ โดยต้องแจ้งเป็นลายลักษณ์อักษรที่ชัดแจ้ง 

เช่นเดียวกับท่ีได้ให้ความยินยอม 

ข้าพเจ้า (ยศ ชื่อ - นามสกุล)……………………………………………………………………สมาชิกเลขทะเบียนที่.............................. 

เลขบัตรประชาชนที่……………………………………….เบอร์โทรศัพท์……………………………………………..ได้อ่านข้อตกลงและเงื่อนไข พร้อม 

ทั้งนโยบายเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคลของ สหกรณ์ฯ อย่างครบถ้วนสมบูรณ์เป็นที่เรียบร้อยแล้ว โดยข้าพเจ้าขอรับรองและยืนยันว่า

ข้อมูลส่วนบุคคลหรือข้อมูลใดๆ ที่ข้าพเจ้าได้ระบุไว้ หรือในเอกสารที่เกี่ยวเนื่อง หรือได้ให้สหกรณ์มาภายหลังเป็นข้อมูลจริง ข้าพเจ้า

รับทราบประกาศการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของสหกรณ์ตามนโยบายคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของสหกรณ์ซึ่งอาจมีการพิจารณา

แก้ไขเพ่ิมเติม ในภายหน้าอย่างเข้าใจดีแล้ว จึงลงชื่อให้ความยินยอมในการเก็บ รวบรวม ใช้ และ/หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของ

ข้าพเจ้าไว้เป็นหลักฐานสำคัญ 

 

 

(ลงชื่อ).......................................................ผู้ให้คำยินยอม 

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

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

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

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

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

 

 


