
 
 
 
 

หนังสือแจ้งการขอโอนสมาชิกภาพ 
 

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

เร่ือง  ขอโอนสมาชิกภาพการเปน็สมาชิกสหกรณ์ 
 

เรียน  คณะกรรมการสหกรณ์ออมทรัพย์เสมาหนองคาย  จ ากัด 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย  ส าเนาค าสั่งที่......................... ลงวันที่......................................................... จ านวน .............. ฉบับ 
 

 ข้าพเจ้า................................................................................................เลขทะเบียนที่............................... 
สังกัด/โรงเรียน..................................................................อ าเภอ.........................................จังหวัด.................................. 
ได้รับค าสั่งให้ย้ายไปรับราชการในสังกัด....................................................อ าเภอ.............................จังหวัด.................... 
ข้าพเจ้ามีความประสงค์ขอโอนสมาชิกภาพไปยังสหกรณ์ออมทรัพย์................................................................................ 
โดยข้าพเจ้าจะยื่นสมัครเข้าเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์................................................................ทนัททีี่เดินทางไปถึง 
จังหวัดท้องที่ดังกล่าว และข้าพเจ้าจะให้สหกรณ์ออมทรัพย์.................................................................ติดต่อขอรับโอน 
ไปยังสหกรณ์ออมทรัพย์...................................................................................................ภายใน 60 วัน  นับจากที่ทาง
ราชการได้สั่งโอนอัตราเงินเดือนไปจากจังหวัดหรือสังกัดเดิม หากพ้นก าหนดนี้แล้ว  ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ด าเนินการ
ตามที่เห็นสมควรต่อไป 
 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาด าเนินการ 
 

ขอแสดงความนับถือ 

 
 

(...................................................) 
ต าแหน่ง.................................................. 

 
 
ที่อยู่ติดต่อได้สะดวก........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................... 
โทรศัพท์...........................................................................................Line ID: …………………………………………. 
  
 
 

สหกรณ์ออมทรัพย์เสมาหนองคาย  จ ากัด ,  เลขที่ 399  หมู่ที่ 6 บ้านโนนธาตุ  ถ.อุดร-หนองคาย 
ต.หนองกอมเกาะ อ.เมืองหนองคาย จ.หนองคาย 43000  โทร. 0-4242-2845  โทรสาร. 0-4242-1370 
โทรศัพท์เคลื่อนที่. 084-7907775-6  E-mail: semanongkhai@gmail.com , www.semank.org 
Facebook : สหกรณ์ออมทรัพย์เสมาหนองคาย จ ากัด 
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