
                                                                                                                                                                       FO – 04 – 03 – 01                                    
                                                                  

                                                                                                               หนังสือแสดงเจตนาตั้งผู้รับโอนประโยชน์        

                                             สหกรณ์ออมทรัพย์เครือโรงพยาบาลพญาไทและเปาโล  จํากดั  
  

                      เขียน สหกรณ์ออมทรัพยเ์ครือโรงพยาบาลพญาไทและเปาโล จาํกดั  
                                                                                           วนัท่ี…………เดือน…..…………..…………..พ.ศ…….…………  
  ขา้พเจา้………………………………………อาย…ุ..…ปี  ตาํแหน่ง……………………….………………สงักดั 

โรงพยาบาลพญาไท / เปาโล …….…….……เช้ือชาติ…...………สญัชาติ……………ปัจจุบนัอยูบ่า้นเลขท่ี………..……                       
ตรอก/ซอย……………………ถนน………………………ตาํบล/แขวง………………… อาํเภอ/เขต…………………… 
จงัหวดั……………………………เบอร์โทรศพัทมื์อถือ…………………..……………..  

ซ่ึงเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพยเ์ครือโรงพยาบาลพญาไทและเปาโล จาํกดั   หมายเลขทะเบียนสมาชิก……….. 
ขอแสดงเจตนาตั้งผูรั้บโอนประโยชนต์ามขอ้บงัคบัของสหกรณ์ออมทรัพยเ์ครือโรงพยาบาลพญาไทและเปาโล  จาํกดั  
โดยหนงัสือฉบบัน้ี ขา้พเจา้ประสงคใ์หบุ้คคลดงัต่อไปน้ี เป็นผูรั้บโอนประโยชนข์องขา้พเจา้ท่ีมีอยูใ่น สหกรณ์ฯ                 
  

1.  (นาย, นาง, นางสาว)………………………………… ………………..  อาย…ุ…………….ปี 

ปัจจุบนัอยูบ่า้นเลขท่ี…………ตรอก/ซอย………..……ถนน……….…….……..ตาํบล/แขวง………………….….…                
อาํเภอ/เขต………………………...จงัหวดั………………….………มีความสัมพนัธ์…..……………………………..  
ส่วนแบ่งผลประโยชนคิ์ดเป็น..........................% 

2.  (นาย, นาง, นางสาว)………………………………… ………………..  อาย…ุ…………….ปี 

ปัจจุบนัอยูบ่า้นเลขท่ี…………ตรอก/ซอย………..……ถนน……….…….……..ตาํบล/แขวง………………….….…                
อาํเภอ/เขต………………………...จงัหวดั………………….………มีความสัมพนัธ์…..…………………………….. 
ส่วนแบ่งผลประโยชนคิ์ดเป็น..........................% 

3.  (นาย, นาง, นางสาว)………………………………… ………………..  อาย…ุ…………….ปี 

ปัจจุบนัอยูบ่า้นเลขท่ี…………ตรอก/ซอย………..……ถนน……….…….……..ตาํบล/แขวง………………….….…                
อาํเภอ/เขต………………………...จงัหวดั………………….………มีความสัมพนัธ์…..……………………………..  
ส่วนแบ่งผลประโยชนคิ์ดเป็น..........................% 
               ในขณะทาํหนงัสือน้ี ขา้พเจา้มีสติสมัปชญัญะสมบูรณ์ และมีเจตนาท่ีจะตั้งผูรั้บโอนประโยชนต์ามหนงัสือ  
ฉบบัน้ีจริง  จึงไดล้งลายมือช่ือไวเ้ป็นหลกัฐานต่อหนา้พยาน  
                                    

ลงช่ือ……………………………….………ผู้แสดงเจตนา  

                         (…………………….…………………)  

ต้องกรอกรายละเอยีดด้วยลายมือสมาชิก                  ลงช่ือ………………………………….…….พยาน  

                 (………………….…..………………..)  

            ลงช่ือ………………………………………..พยาน      

                                                          (……………………..………..……….)  


