
สฌป.10 

เรียน   นายกสมาคม 
เห็นควรอนุมติัคืนเงินสงเคราะห์ล่วงหนา้คงเหลือตามความประสงคข์องสมาชิก 

 

ลงช่ือ ................................................................ 
   (.........................................................) 
ผูจ้ดัการหรือผูรั้บมอบอ านาจจากคณะกรรมการ 

.............. / ............... / .................. 

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

เจา้หนา้ท่ีผูรั้บเอกสาร 

 
 

 

 

แบบค าขอรับคืนเงินสงเคราะห์ล่วงหน้าคงเหลือประจ าปี 
สมาคมฌาปนกจิสงเคราะห์สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์และพนักงานกลุ่มเซ็นทรัล 

         วนัท่ียืน่เอกสารขอรับเงิน   

                                   วนัท่ี ............ เดือน ........................พ.ศ................ 

เรียน นายกสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพยแ์ละพนกังานกลุ่มเซ็นทรัล  

ขา้พเจา้ นาย / นาง / นางสาว ................................................................................................................................................... 
สมาชิกประเภท ................................................ เลขทะเบียนฌาปนกิจ ................................... อยูบ่า้นเลขท่ี ........................ หมู่ .................. 
ถนน ....................... ต าบล/แขวง .................................... อ าเภอ/เขต .............................. จงัหวดั ................................................................. 
รหสัไปรษณีย ์.................. โทรศพัทมื์อถือ ................................. มีสิทธิในเงินสงเคราะห์ล่วงหนา้คงเหลือประจ าปี ....................................
จ านวน ........................................................... บาท (......................................................................................................................................) 

ขา้พเจา้มีความประสงค ์
  ท่ีจะขอรับเงินสงเคราะห์ล่วงหนา้เขา้บญัชีธนาคาร...................................................สาขา................................  

ช่ือบญัชี .............................................................................................  บญัชีเลขท่ี .......................................................................................... 
  บริจาคใหส้มาคม จ านวน .................................. บาท (.................................................................................)

   
           จึงเรียนมาเพื่อกรุณาด าเนินการตามความประสงคต์่อไป 

                                                     ขอแสดงความนบัถือ 

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

                                                  สมาชิก / ผูรั้บเงินสงเคราะห์ 

(18/6/2561) 

                            อนุมตั ิ                          ไม่อนุมตั ิ

ลงช่ือ ........................................................................... 

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

   นายกสมาคมหรือกรรมการผู้รับมอบอ านาจจากคณะกรรมการ 

……………./……………/……......... 


